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AVANT-PHOPOS. 


Je  n’entreprends  pas  de  faire  l’histoire 
particulière  de  toutes  les  maladies  aux- 
quelles notre  espèce  est  sujette  ; il  n’entre 
pas  davantage  dans  mon  plan  de  donner 
une  description  très-détaillée  de  telle  ou 
telle  affection. 

Je  ne  publie  ni  un  traité  général , ni  une 
monographie , mais  bien  quelques  réflexions 
qui  me  semblent  propres  à rendre  le  méde- 
cin plus  circonspect  dans  le  diagnostic  et  le 
traitement  des  maladies. 

J’insisterai  plus  particulièrement  sur  les 
Maladies  Chroniques , parce  que  ce  genre 
d’affections,  écueil  assez  fréquent  où  vien- 
nent se  briser  tous  les  efforts  du  médecin , 
exige , de  la  part  de  ce  dernier , des  con- 
naissances plus  approfondies,  une  sagacité 
plus  pénétrante  et  surtout  un  jugement  plus 
sévère  -,  parce  que  les  livres  classiques  ne 
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traitent  ee  sujet  qu’à  la  légère  ; parce  que 
les  médecins , presque  sans  exception , ne 
font  porter  leurs  études  que  sur  les  maladies 

aiguës. 

L’homme  de  Fart  s’empresse  à donner  ses 
soins  au  malade  dont  l’affection  récente  , et 
vierge  encore  de  traitement,  promet  un 
prompt  succès  : ni  la  fatigue , ni  même  le 
danger  d’une  contagion  ne  seront  capables 
de  modérer  son  zèle.  Mais  si  la  maladie 
traîne  en  longueur,  si  elle  ne  marche  pas 
vers  la  guérison , si  le  traitement  doit  être 
suivi  avec  exactitude  pendant  des  mois , des 
années  entières , alors  le  médecin  se  ralentit; 
et  quand  il  a fouillé  inutilement  dans  tous 
les  recoins  de  son  sac  pharmaceutique  , il  se 
retire  enfin , abandonnant  à son  désespoir 
un  malheureux  dont  il  a méconnu  la  véri- 
table position  , et  perpétué  peut-être  les 
souffrances. 

Le  traitement , le  diagnostic  même  des 
affections  chroniques  réclament , de  la  part 
du  médecin , une  sage  lenteur , de  la  part 
du  malade,  de  la  résignation  et  une  longue 
patience;  et  l’un  et  l’autre  s’entendent  pour 
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tout  brusquer  ! Aussi  voit-on  bon  nombre 
de  malades  marcher  d’autant  plus  vite  vers 
le  tombeau , que  leur  Esculape  s’agite  da- 
vantage pour  les  retenir. 

Mon  but y en  écrivant  ces  pages,  n’est 
pas  de  tracer  à d’autres  des  principes  qu’ils 
ont  su , comme  moi , et  mieux  que  moi , 
sans  doute , découvrir  et  apprécier  dans 
leurs  études  et  dans  leur  pratique.  Loin  de 
moi  l’idée  de  m’ériger  en  précepteur  de 
ceux  dont  je  m’honore  d’être  l’émule  ! Une 
position  fâcheuse  m’a  trop  long-temps  mis 
à même  d’observer  dans  le  silence  et  la 
réflexion  ; j’ai  pensé  que  ce  n’avait  pas  été 
sans  quelque  fruit;  j’ai  cru  que  tous  mes 
jours  de  douleur  n’avaient  pas  été  perdus. 
Malgré  mes  souffrances , j’ai  conservé  assez 
de  calme  pour  chercher  à me  rendre  compte 
de  tout  ce  que  j’éprouvais  : tout  a été  ratta- 
ché à des  principes  qui  ni  ont  dirigé  dans 
le  traitement  de  nia  maladie , et  j’ai  été 
assez  heureux  pour  éviter  une  mort  que 
chacun , médecin  ou  non  , regardait  comme 
certaine  et  imminente. 

Tout  médecin,  assure-t-on,  traite  mieux 
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les  maladies  dont  il  a été  atteint  : je  le 
croirais  volontiers.  J’ai  observé  sur  moi  bien 
des  choses  que  je  n’ai  vues  consignées  nulle 
part}  je  les  ai  expliquées  à ma  manière,  et 
je  me  suis , un  peu  trop  tard,  traité  contrai- 
rement à certaines  théories  en  vogue.  Les 
motifs  qui  m’ont  dirigé , et  qui  me  dirigent 
tous  les  jours  dans  le  traitement  des  affec- 
tions chroniques , je  veux  les  indiquer ; ils 
m’ont  été  utiles,  ils  l’ont  été  depuis  à d’autres. 

Je  veux  aussi , en  venant  demander  au 
public  sa  confiance , le  mettre  à portée  de 
juger  des  efforts  que  j’ai  faits  pour  la  méri- 
ter. Perdu  dans  la  foule  des  Médecins  sous 
un  titre  qui  semble  tous  les  niveler , chacun 
cherche  un  terrain  plus  avantageux  qui  le 
produise  au  grand  jour.  Je  cède  aussi  à ce 
désir}  déjà  je  lui  ai  consacré  de  longues 
veilles,  et  je  lui  sacrifierai  toutes  les  heures 
qui  me  restent.  Le  moyen  que  j’emploie  est 
le  moins  sûr,  peut-être;  mais  c’est  celui  qui 
répugne  le  moins  à l’honnête  homme , et  je 
l’ai  adopté  comme  conforme  à mes  goûts  et 
à mon  caractère.  Je  veux  paraître  ce  que  je 
suis  , rien  de  plus. 
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Ecrire , c’est  se  livrer  à la  critique  ; sou- 
vent cette  épreuve  est  fatale  : à défaut  de  suc- 
cès reste  au  moins  le  mérite  d’avoir  osé.  La 
vanité  sans  appui  doit  seule  être  conspuée; 
F amour  - propre  bien  dirigé  conduit  aux 
grandes  choses , et  il  faut  un  peu  de  con- 
fiance dans  ses  propres  forces  pour  les  en- 
treprendre. 

J’ai  mis  peu  d’ordre  dans  cet  écrit  ; il  n’a 
rien  de  didactique.  Mon  intention  étant  de 
me  rendre  intelligible  aux  personnes  étran- 
gères à la  méclecme  , j’ai  écrit  comme  un 
homme  qui  cherche  à se  faire  comprendre. 
Peu  importe  la  place  qu’occupe  une  idée  ; 
si  elle  est  bonne  et  juste  à une  page,  elle 
le  sera  également  à une  autre. 

Le  lecteur  verra  combien  je  regarde 
comme  peu  fixes  les  bases  sur  lesquelles  re- 
posent la  médecine  et  les  systèmes  qui  rè- 
glent la  conduite  du  Praticien.  L’idée  qui 
domine  dans  ce  livre , c’est  qu’il  faut  cher- 
cher dans  les  lois  de  la  nature  morte  celles 
qui  régissent  la  nature  vivante.  On  s’est  ef- 
forcé, depuis  un  siècle  surtout,  de  rattacher 
la  vie  et  tous  ses  phénomènes  à des  prin- 


cipes  particuliers  etrangers  à la  matière.  Les 
maladies  ne  pouvaient  plus  alors  résulter  que 
de  troubles,  de  dérangemens  qui  ne  portaient 
qu  indirectement  et  secondairement  sur  les 
organes  considérés  sous  le  rapport  de  leur 
composition  matérielle.  La  médecine  est 
encore  aujourd’hui  tellement  bien  séparée 
de  la  physique , que  l’on  ne  balance  nulle- 
ment à répéter  que  là  où  le  physicien  finit , 
le  médecin  commence . J’ai  fait  et  continuerai 
de  faire  tous  mes  efforts  pour  rattacher  l’é- 
tude de  la  médecine  à celle  de  la  matière  : 
l’art  de  guérir  n’est,  à.  mes  yeux,  qu’une 
branche  de  la  physique  générale  i et  nos 
voisins , habitués  à réfléchir  au  moins  autant 
que  nous , semblent  avoir  adopté  cette  idée , 
car,  chez  eux,  le  médecin  s’appelle  physicien . 
La  cause  première  de  nos  affections  , la  na- 
ture , l’essence  de  nos  maladies,  l’action  des 
médicamens,  rien  n’est  encore  dévoilé;  mais 
toutes  ces  choses,  j’en  conserve  l’espoir, 
seront  un  jour  expliquées  , démontrées  par 
les  lois  qui  régissent  la  matière  brute , lois 
qui  sont  peut-être  encore  un  mystère  aujour- 
d’hui, mais  que , dans  la  suite  , des  hommes 


de  génie  feront  briller  comme  les  fruits  pré- 
cieux de  leurs  pénibles  travaux  et  de  leurs 
longues  méditations. 

Souvent  le  mérite  d’un  livre  est  d’être 
court  5 le  mien  a cet  avantage.  Il  m’eut  été 
facile  de  le  grossir,  mais  j’aime  assez  peu 
les  compilations  : il  en  contient  cependant 
beaucoup  qu’il  m’était  impossible  d’éviter; 
et  quel  livre  n’en  contient  pas  ? J’affirme 
pourtant  que  tout  n’a  pas  été  pris  dans  une 
terre  étrangère.  Si,  dans  la  plupart  des 
sciences , il  ne  reste  plus  qu’à  glaner , la 
nôtre  offre  des  ressources  à celui  qui  veut 
faire  une  abondante  moisson  : beaucoup  de 
livres  sont  écrits , mais  peu  de  choses  sont 
faites  , et  les  plus  importantes  sont  encore 
à faire. 

Avant  de  rien  dire  des  maladies , il  m’a 
fallu  parler  un  peu  de  la  texture  du  corps 
humain , et  de  Faction  de  nos  organes  en 
santé  : c’est  ce  que  j’ai  fait  le  plus  briève- 
ment que  j’ai  pu. 

J’avais  eu  d’abord  F intention  d’accoler  à 
cet  opuscule  un  mémoire  sur  les  lois  du 
mouvement;  mais  ce  mémoire  eut  été  néces- 
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sairemënt  trop  laconique.  Je  ine  borne  au-* 
jourd’hui  à l’annoncer.  Il  contiendra  la  ré- 
futation complète  des  lois  actuelles  de  la 
Dynamique  , et  la  démonstration  des  prin- 
cipes nouveaux  qui  doivent  réformer  entiè- 
rement cette  branche  importante  de  la  phy- 
sique générale  : l’attraction  y sera  étudiée 
avec  soin , comme  la  cause  unique  des  mou- 
vemens  nombreux  et  variés  de  la  matière  ✓ 


CONSIDÉRATIONS 

SUR 

LES  BASES  DE  LA  MÉDECINE 

ET  SUR 

î. ES  MALADIES  CHRONIQUES. 


DE  L’ORGANISATION. 

En  jetant  un  coup  d’œil  sur  tous  les  corps  qui 
nous  environnent , on  ne  tarde  pas  à voir  que  la 
nature  ne  les  a pas  tous  faits  sur  le  même  modèle  , 
et  ne  les  a pas  soumis  à une  loi  unique.  Les  uns , 
entièrement  passifs , ne  manifestent  ni  sensibilité , 
ni  mouvemens  apparens , et , doués , comme  l’on 
dit , de  la  force  d’inertie  qui  leur  est  propre , sont 
soumis  à toutes  les  influences  extérieures  sans  leur 
opposer  la  moindre  résistance  (i)  *,  les  autres, 
au  contraire  , animés  par  des  mouvemens  qui , 

(i)  J’emploie  l’expression  Ae force  A'inertie  pour  me  conformer 
an  langage  usité.  On  pourra  voir  ailleurs  que  la  matière  n’est 
pas  inerte,  qu’elle  oppose  une  résistance  bien  réelle,  mais  qui 
ne  dépend  pas  de  sa  volonté  : on  verra  également  que  le  repos 
lui  est  impossible. 
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tantôt  ne  consistent  que  dans  le  déplacement,  la 
progression  des  molécules  dont  ils  sont  composés, 
tantôt  permettent  à ces  corps  de  changer  de  place 
à leur  gré , sont  soumis  à des  lois  particulières  qui 
leur  donnent  le  pouvoir  de  résister  plus  ou  moins 
long-temps  aux  agens  qui  tendent  sans  cesse  à les 
détruire.  De  là  leur  division  en  deux  grandes  classes  : 
les  corps  inorganiques  et  les  corps  organiques . 


DES  CORPS  INORGANIQUES  OU  MINÉRAUX. 

La  physique  et  la  chimie  ont  pour  but  principal 
d’étudier  la  nature  de  ces  corps  , et  les  lois  aux- 
quelles ils  sont  soumis.  Nous  nous  contenterons 
d’indiquer  quelques-uns  de  leurs  caractères  géné- 
raux , et  particulièrement  ceux  qui  les  distinguent 
des  corps  organisés. 

L’étude  de  tout  corps  comprend  deux  objets , 
l’examen  de  sa  composition  matérielle  , et  celui 
des  actions  diverses  par  lesquelles  il  se  conserve 
et  remplit  le  rôle  que  la  nature  lui  a destiné. 

L’étude  de  la  composition  matérielle  d’un  corps 
embrasse  ce  qui  a rapport  à sa  forme  , à son 
volume  et  à sa  texture. 

La  forme  extérieure,  dans  les  corps  inorganiques, 
n’est  pas  invariable,  inaltérable  , bien  que  la 
molécule , réduite  à sa  plus  grande  ténuité , pa- 


raisse  avoir  une  forme  fixe,  déterminée  (i)  ; 
quelquefois  , à la  vérité , certains  minéraux  forment 
des  cristaux  réguliers  ; mais  cette  régularité  n’est  pas 
tellement  inhérente  à ces  minéraux  qu’elle  n’exige 
certaines  conditions  pendant  leur  cristallisation. 

Le  volume  d’un  minéral  n’a  rien  de  constant; 
il  peut  être  augmenté  ou  diminué  sans  que  cette 
modification  lui  imprime  des  caractères  qui 
changent  sa  nature. 

La  texture  ou  arrangement  des  molécules  qui 
composent  un  corps  est  telle  que  , dans  les  mi- 
néraux , ces  molécules  sont  toujours  disposées 
par  couches,  et  de  même  nature  dans  tout  le 
corps.  Cette  homogénéité  est,  je  crois,  ce  qui 
caractérise  le  mieux  les  corps  inorganiques. 

Ces  corps  sont  toujours  tout  solides  , tout 
liquides  ou  tout  gazeux;  jamais  ils  n’offrent  dans 
leur  composition  une  réunion  de  parties  solides 
et  de  parties  fluides.  Les  corps  mous  ne  sont 
qu’un  mélange  de  parties  solides  et  de  parties 
fluides  que  l’on  peut  séparer. 


(1)  Cette  hypothèse  me  paraît  tout-à-fait  gratuite:  la  formation 
des  cristaux  semble,  en  effet,  indiquer  que  la  forme  des  molécules 
qui  les  composent  se  rapproche  plus  ou  moins  d’un  cube  ou  d’un 
rhombe  ; mais  la  propagation  du  son  dans  les  fluides  élastiques 
démontre  que  la  molécule  gazeuse  est  sphérique;  c’est  du  moins 
ce  qui  résulte  de  faits  que  nous  exposerons  dans  un  autre  ouvrage. 
Et  l’on  sait  que  tous  les  corps  de  la  nature  peuvent  être  amines 
à l’état  de  gaz. 


Les  parties  composantes  des  corps  inorganiques 
peuvent  exister  aussi  bien  quand  elles  sont  isolées 
que  lorsqu’elles  sont  réunies  en  agrégats  , et  le 
minéral  n’a  réellement  d’individualité  que  par  sa 
molécule  élémentaire.  Il-  n’y  a aucune  dépendance 
forcée  entre  ses  parties  composantes  \ de  sorte 
qu’une  de  celles-ci  peut  être  modifiée  sans  que 
les  autres  le  soient.  Indépendance  et  homogénéité, 
voila  ce  qui  établit  la  ligne  de  démarcation  la 
plus  tranchée  entre  les  corps  inorganiques  et  les 
corps  organisés. 

Un  minéral  abandonné  à lui-même  et  mis  à 
l’abri  de  toute  influence  extérieure  , restera  in- 
définiment ce  qu’il  était  d’abord  •,  il  conservera 
éternellement  la  même  forme , le  même  volume , 
la  même  texture. 

Dépourvus  de  vie , les  minéraux  ne  sont  qu’un 
assemblage  de  molécules  semblables  , unies  par 
la  force  universelle  de  l’attraction  ; ainsi  un  mor- 
ceau de  soufre  , s’il  est  pur  , ne  contient  que 
des  molécules  de  soufre  , et , quelque  petites  que 
l’on  suppose  ces  dernières , elles  ne  seront  encore 
que  du  soufre. 

DES  CORPS  ORGANIQUES. 

Cette  classe  comprend  les  végétaux  et  les  ani- 
maux, êtres  vivans  dont  les  principaux  traits  ne  per- 


5 «e? 

mettent  pas  de  les  séparer  quant  à l’étude  générale 
de  leur  organisation,  mais  qui  diffèrent  tellement 
par  les  phénomènes  qui , chez  eux , caractérisent 
la  vie , qu’on  a dû  les  placer  dans  deux  ordres 
bien  distincts. 

La  forme  des  corps  organisés  est  fixe  et  dé- 
terminée, non-seulement  dans  la  masse  entière, 
mais  encore  dans  chacun  des  organes , dans  cha- 
cune des  parties.  Cette  forme  est  ordinairement 
arrondie,  ce  qui  paraît  tenir  à la  présence  des 
liquides  (i). 

Le  volume  est  peu  sujet  à varier,  et  chaque 
espèce  a le  sien  propre.  Du  nain  au  géant  la 
distance  n’est  pas  bien  grande. 

La  texture  montre  un  assemblage  de  molécules 
toujours  disposées  de  manière  à former  un  entre- 
croisement duquel  résultent  des  fibres , des  tissus 

(i)  Cette  raison  ne  me  semble  pas  des  meilleures 5 je  crois  la 
forme  arrondie  des  corps  organisés  beaucoup  mieux  motivée. 

i°  Cette  configuration  est  celle  qui  offre  le  plus  de  matière 
dans  le  plus  petit  espace,  par  conséquent  nécessite  une  enveloppe 
moins  étendue  ; 2°  c’est  celle  qui  permet  à toutes  les  parties  le 
plus  grand  rapprochement  possible  du  centre,  foyer  de  la"vie;  3°  c’est 
celle  qui  offre  le  plus  de  solidité,  et  fait  que  les  diverses  parties  sont 
moins  isolées,  moins  exposées  aux  agens  extérieurs.  Il  existe  des 
animaux  qui , toujours  fixés  dans  les  lieux  qui  les  ont  vu  naître , 
ou  du  moins  privés  des  moyens  de  se  déplacer  eux-mêmes,  ont 
une  forme  presque  sphérique  : ceux  qui  voyagent  par  reptation, 
et  ont  besoin  de  s’allonger  et  de  se  raccourcir,  conservent  la 
forme  cylindrique  ; ceux  enfin  qui  ont  des  membres  conservent 
encore  la  moindre  surface  extérieure  possible. 
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spongieux,  aréolaires.  Ces  fibres,  ces  tissus  com- 
posent les  parties  solides  ou  organes , c’est-à-dire 
instrumens  , à cause  de  l’action  qu'ils  exercent. 
Les  solides  , dans  les  corps  organisés  , ne  sont 
pas , comme  dans  les  minéraux , une  réunion  de 
molécules  homogènes  fortement  liées  entre  elles , 
mais  bien  un  mélange  de  parties  solides  et  liquides, 
ainsi  le  cerveau , organe  très-mou , est  un  solide 
organique,  un  organe. 

Les  organes , extensibles  ou  susceptibles  de 
s'allonger  (i),  rétractiles  ou  susceptibles  de  re- 
venir sur  eux-mèmes,  contiennent  les  fluides  ou 
on  sont  pénétrés , imbibés , suivant  qu’ils  forment 
des  vaisseaux  , des  cavités  pour  la  circulation  ou 
le  séjour  plus  ou  moins  long  de  ces  fluides. 

Ainsi  les  corps  organisés  ne  sont  plus  constitués 
par  une  seule  et  unique  matière , mais  par  des 
parties  solides  et  fluides  dont  les  molécules  ne 
sont  pas  homogènes  ou  de  meme  nature.  Toutes 
ces  parties  sont  dans  une  dépendance  mutuelle 
et  nécessaire;  toutes  concourent  à fonder  l’indi- 
vidualité de  l’être,  à manifester  les  phénomènes 


(i)  Il  n’est  pas  exact  de  dire  que  les  organes  sont  susceptibles 
«de  s’allonger  ; aucun  d’eux  n’a  cette  faculté  par  lui-même;  les 
organes  à tissus  érectiles  n’en  sont  pas  même  pourvus;  ils  sont 
allongés  parce  que  le  sang  les  gonfle.  Les  organes  ne  sont  exten- 
sibles que  parce  qu’ils  cèdent  aux  forces  qui  les  tiraillent;  leur 
unique  propriété  est  de  se  raccourcir,  de  se  contracter; 
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de  la  vie  : c’est  de  leur  réunion  que  résulte  le 
corps  organisé. 

Les  parties  constituantes  des  corps  organisés  ne 
peuvent  exister  que  lorsqu’elles  sont  liées  à tout 
l’être  ; ainsi  l’individualité  n’est  plus  dans  la  molé- 
cule intégrante  seule  , mais  bien  dans  une  masse 
de  molécules  diverses , réunies  en  un  corps  parti- 
culier. Il  y a dépendance  entre  toutes  les  parties 
qui  forment  un  végétal , un  animal,  de  même  qu’un 
accord  entre  les  actions  diverses  de  ces  parties,  de 
sorte  que  la  lésion  d’une  partie , et  la  modification 
d’une  action  entraînent  la  lésion  et  la  modifi- 
cation des  autres  parties  et  des  autres  actions.  Cette 
dépendance  n’est  pas  la  même  dans  toute  l’échelle 
des  êtres  organisés  : une  branche  détachée  d’un 
arbre  peut  pousser  des  racines  et  vivre  isolée  du 
tronc  qui  l’a  produite  *,  certains  animaux  peuvent 
être  coupés  en  plusieurs  morceaux  dont  chacun 
devient  un  animal  nouveau. 

Les  solides  et  les  fluides  ont  une  composition 
analogue  ; ils  contiennent  beaucoup  d’eau  et  quel- 
ques combinaisons  particulières  ou  matériaux  im- 
médiats , et  peuvent  se  réduire  presque  entièrement 
en  gaz.  Au  reste  leur  matière  n’a  rien  de  spécial  ; 
elle  se  retrouve  toute  dans  les  corps  inorganiques 
ce  n'est  pas  sa  nature , mais  bien  son  arrangement 
qui  la  distingue.  L’oxygène,  l’hydrogène, le  carbone, 
souvent  l’azote  et  quelques  substances  terreuses  eu 
forment  les  principaux  élémens. 
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La  vie  résulte  de  l’ensemble  des  phénomènes 
propres  aux  corps  organisés  : suivant  d’autres , la 
vie  est  la  résistance  qu’opposent  les  corps  vivans  aux 
lois  de  la  physique  et  de  la  chimie.  Je  trouverais 
au  besoin  cent  définitions  de  la  vie , mais  la  meil- 
leure ne  vaut  rien.  A quoi  bon  , du  reste , se  creu- 
ser le  cerveau  pour  mal  définir  une  chose  que  cha- 
cun sent  si  bien  ? 

Diversement  compliquée,  suivant  les  êtres  qui 
la  manifestent , la  vie  consiste  essentiellement  en 
ce  que  les  corps  organisés , végétaux  et  animaux , 
sont  tous,  pendant  un  temps  déterminé,  des  cen- 
tres que  pénètrent  des  substances  étrangères  qiCils 
s’approprient , et  desquels  en  sortent  d’autres  qui 
leur  deviennent  inutiles  ou  nuisibles.  C’est  sous 
l’état  de  fluides  que  ces  substances  pénètrent  dans 
les  corps  organisés  ; c’est  sous  la  même  forme  que 
les  molécules  superflues  en  sortent. 

Les  liquides  et  les  solides  sont  dans  un  mouve- 
ment continuel;  ils  se  changent  sans  cesse  les  uns 
dans  les  autres , une  partie  de  la  matière  mobile 
devenant  fixe  et  solide  pour  un  temps , une  partie 
des  solides  redevenant  liquide. 

Les  corps  organisés  éprouvent  des  changemens 
non  interrompus  ; depuis  le  moment  de  leur  ori- 
gine ils  s’accroissent  en  dimension  et  en  densité  ; 
après  la  mort  leurs  élémens  se  séparent  pour  entrer 
dans  de  nouvelles  combinaisons  et  former  de  nou- 
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•veaux  corps.  La  matière  ne  périt  pas,  elle  est  in- 
destructible. (i) 

L’organisation  et  la  vie  sont  dans  une  connexion 
telle  qu  elles  peuvent  être  considérées  chacune 
comme  la  condition  de  l’autre,  l’une  supposant 
nécessairement  l’autre  : on  ne  voit  de  vie  que  dans 
les  corps  organisés,  et  d’organisation  que  dans  les 
corps  vivans. 

1 ies  corps  organisés  reproduisent  pour  la  plupart 
certaines  de  leurs  parties  quand  elles  leur  sont  en- 
levées*, ils  réparent  aussi  jusqu’à  un  certain  point 
les  lésions  qu’ils  peuvent  éprouver.  Cette  faculté  de 
reproduction  diminue  à mesure  qu'on  s’élève  da- 
vantage vers  les  corps  organisés  ou  la  vie  est  plus 
compliquée. 


DES  ANIMAUX. 

Ils  sont  tellement  différons  les  uns  des  autres  , 
que  leurs  caractères  communs  ne  sont  ni  bien 

(i)  C’est  probablement  cette  connaissance  de  l’iudestrùctibilité 
et  dn  changement  continuel  de  forme  de  la  matière  organisée,  qui 
avait  suggéré  aux  anciens  l’idée  de  la  métempsycose.  Sachant 
qu’avant  leur  naissance  ils  avaient  existé  sous  une  autre  forme, 
pt  qu’a  près  leur  mort  ils  pourraient  faire  partie  d’un  boeuf,  d’un 
cheval , »d’un  oiseau  , d’un  arbre,  ils  n’avaient  pas  répugné  à penser 
que  leur  âme  pouvait  passer  dans  le  corps  d’un  auimal.  La  mé- 
tempsycose, considérée  sou.  ce  point  de  vue,  ne  mériterait  peut- 
être  qu’une  partie  du  ridicule  dont  on  l’a  poursuivie. 
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nombreux  ni  bien  tranchés  ; cependant,  pour  mieux 
apprécier  les  fonctions  et  l'organisation  de  l’homme, 
il  est  bon  de  dire  en  quoi  il  diffère  sur-tout  des 
autres  animaux.  Ce  parallèle,  tracé  ici,  suppose- 
rait connues  des  choses  dont  nous  n’avons  pas 
encore  parlé  , c’est  pourquoi  nous  ne  l'essaierons 
qu’après  avoir  parlé  de  T organisation  humaine. 

DU  CORPS  HUMAIN. 

Mon  intention  étant  de  donner  quelques  notions 
qui  mettent  les  personnes  étrangères  à l’anatomie 
à même  de  saisir  facilement  ce  que  je  dirai  du 
jeu  de  nos  organes , ainsi  que  de  leurs  maladies  , 
j’intervertirai  l’ordre  établi  par  les  physiologistes, 
et  parlerai  de  nos  tissus  d’après  celui  qui  me  pa- 
raîtra le  plus  propre  à me  faire  comprendre. 

On  divise  le  corps  humain  en  tronc  et  en  mem- 
bres. Le  tronc  est  la  partie  centrale  et  principale, 
celle  qui  contient  les  organes  les  plus  essentiels  à 
la  vie  : ces  organes  sont  logés  dans  trois  grandes 
cavités*,  l’inférieure,  ventre  ou  abdomen,  contient 
ceux  de  la  digestion  de  la  sécrétion  urinaire,  et 
ceux  de  la  génération,  du  moins  en  partie;  la 
moyenne^  poitrine  ou  thorax,  renferme  les  organes 
de  la  respiration  et  de  la  circulation  ; et  la  su- 
périeure , la  tête , dont  la  cavité  se  prolonge  dans 
là  colonne  vertébrale,  loge  le  centre  nerveux  et 
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les  sens.  Cette  distribution  des  viscères  est  en  rap- 
port avec  leur  importance  dans  le  règne  animal , 
elle  l’est  egalement  avec  l’ordre  de  leur  dévelop- 
pement. 

Les  membres  , appendices  articulés  et  destinés 
aux  mouvemens , se  distinguent  en  supérieurs  ou 
thoraciques  , et  en  inférieurs  ou  abdominaux  , les 
uns  et  les  autres  divisés  par  des  articulations  en 
plusieurs  parties. 

Le  corps  humain  est  composé,  comme  tous 
les  corps  organisés,  de  parties  solides  et  de  fluides  ; 
la  masse  des  fluides  l’emporte  de  beaucoup  sur 
celle  des  solides  \ la  dessication  montre  qu’ils  son^ 
à peu  près  dans  le  rapport  de  huit  à un  ; mais  il 
ne  faut  pas  oublier  que  la  chaleur  réduit  à l’état 
de  gaz  ou  de  vapeur  des  organes  qui,  pendant 
la  vie  , étaient  a l’état  solide:  La  proportion  des  li- 
quides s’est  encore  trouvée  plus  grande  dans  une 
momie  d’adulte , qui  ne  pesait  que  sept  livres  et 
demie. 

On  appelle  solide  tout  corps  dont  les  môlé- 
cules  intégrantes  adhèrent  assez  entre  elles  pour 
qu'elles  ne  puissent  se  séparer  par  le  fait  seul 
de  leur  poids  (i)  : beaucoup  de  parties  consti- 
tuantes du  corps  humain  présentent  ce  caractère 
physique , et  ce  sont  celles-là  qu’on  appelle  solides 


(i)  Cette  définition  est  bien  loin  d’être  rigoureuse. 
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organiques  ; lesquels  diffèrent  singulièrement  par 
leurs  formes,  leur  composition,  leur  solidité 
même.,  ainsi  que  par  leurs  fondions,  ce  qui  a 
fait  établir  douze  genres  de  solides-,  savoir  : 
les  05,  les  cartilages , les  muscles,  les  ligamens , 
les  vaisseaux , les  nerfs , les  ganglions , 1;  s folli- 
cules, les  glandes,  les  membranes , le  tissu  cel- 
lulaire et  les  viscères.  Nous  allons  les  examiner 
séparément. 

DES  OS. 

Les  os  ; parties  les  plus  dures  et  les  plus 
pèches  du  corps,  forment  le  squelette  : ils  ont 
pour  usage,  du  moins  dans  les  animaux  les  plus 
élevés  et  sur-tout  dans  l’homme , de  déterminer 
la  forme,  la  rectitude  et  la  direction  du  corps, 
en  même-temps  que  par  leurs  fonctions  ils  cons- 
tituent des  leviers  au  moyen  desquels  s’opèrent  les 
mouvemens. 

On  considère  séparément  les  os  eux -mêmes, 
leurs  articulations  , et  le  squelette  qui  résulte  de 
leur  réunion. 

Le  nombre  des  os  est  très-grand  , mais  diverse- 
ment déterminé  suivant  les  âges,  attendu  que  cer- 
tains d’entre  eux  se  soudent  avec  le  temps,  que 
quelques  autres  se  développent  par  la  même 
cause. 

Voici,  du  reste,  l’énumération  des  os  que  la 
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plupart  des  anatomistes  s’accordent  à décrire 
comme  distincts  chez  l’homme  adulte  : 

Vingt -quatre  vertèbres  mobiles  , formant  la 
colonne  épinière*, 

Cinq  vertèbres  soudées  pour  former  l’os  prin- 
cipal de  la  partie  postérieure  du  bassin  ; 

Trois  ou  quatre  vertèbres  caudales  pour  former 
le  coccyx  ; 

Douze  cotes  de  chaque  coté*,  un  sternum,, 
os  plat,  situé  devant  la  poitrine  ; 

Vingt -deux  os,  et  plus  si  l’on  veut , pour 
former  la  tète*, 

Un  situé  à la  hase  de  la  langue,  l’hyoïde  *, 

Deux  pour  l’épaule,  un  pour  le  bras,  deux 
pour  l'avant-bras  , vingt-sept  pour  la  main  ; 

Un  pour  la  hanche,  un  pour  la  cuisse  , trois  à 
la  jambe , vingt-six  au  pied. 

Les  os  ont  reçu,  pour  la  plupart,  des  noms 
particuliers  que  nous  ne  devons  pas  indiquer  dans 
cet  aperçu  : ils  ont  tous  une  situation  profonde  et 
intérieure*  Soit  qu  ils  forment  des  cavités  pour 
les  centres  nerveux  et  vasculaires  , soit  qu’ils 
forment  les  membres,  ils  sont  tous  recouverts  par 
les  muscles  et  la  peau  *,  aucun  n’est  extérieur. 

La  forme  des  os  est  symétrique  *,  les  uns  sont 
impairs  et  placés  sur  la  ligne  médiane  du  corps  , 
les  autres  latéraux  et- pairs  : dans  les  premiers, 
chacune  des  moitiés  latérales  est  semblable  ; dans 


les  autres , chacun  des  os  est  semblable  à celui 
du  cote'  opposé  du  corps.  Il  n’y  a,  à cet  égard  ÿ 
que  de  très-légères  irrégularités. 

Les  os  présentent  à leur  surface  des  éminences 
et  des  enfoncemens  très-variés. 

Parmi  ces  éminences , les  unes  servent  à l’im- 
plantation des  tendons  des  muscles,  ou  à celle 
des  ligamens  , les  autres  à l’articulation  des  os 
entre  eux. 

Les  enfoncemens  ou  cavités  des  os,  tantôt  legent 
des  organes , tantôt  fournissent  des  insertions  aux 
ligamens , aux  tendons , tantôt  livrent  passage  à 
certaines  parties  \ quelquefois  plusieurs  os  se  réu- 
nissent pour  former  une  cavité  composée , comme 
le  crâne,  le  canal  vertébral,  la  poitrine  , etc. 

Les  os  ont  des  cavités  internes  closes  , qu'on 
appelle  cavités  médullaires  , parce  qu  elles  ren- 
ferment la  moelle  ou  graisse  des  os. 

Les  os  longs  ont  une  grande  cavité  médullaire 
cylindrique , qui  en  occupe  la  partie  moyenne  , 
et  qui  , à ses  extrémités , communique  avec  les 
aréoles  de  la  substance  spongieuse. 

Les  extrémités  des  os  longs , les  os  courts , les 
os  larges  sont  creusés  de  cavités  aréolaires  qui 
loaent  également  de  la  moelle. 

G O 

Les  os  ont  aussi  des  canaux  vasculaires  pour  les 
vaisseaux  de  la  moelle , et  pour  ceux  de  leur 
propre  substance.. 
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La  densité  du  tissu  osseux  est  très-grande , ce- 
pendant elle  n’est  pas  la  même  dans  tous  les  points; 
une  substance  fort  compacte  est  située  à l’exté- 
rieur de  l’os  , et  lui  sert  comme  d’enveloppe;  la 
substance  intérieure  est  moins  serrée  et  forme  des 
cavités  nombreuses  qui  communiquent  ensemble. 

La  texture  des  os  consiste  en  lames  fibreuses  ou 
plutôt  cellulaires  qui  s’entre  - croisent , et  dont 
l'externe  enveloppe  tout  l’os  ; ce  tissu , réductible 
en  gélatine,  contient  une  grande  proportion  de 
substances  terreuses  qui  lui  donnent  sa  solidité  ; 
ce  qui  a fait  assez  mal-à-propos  comparer  l’os  à 
une  éponge  imbibée  de  cire. 

L’os  est  enveloppé  par  une  membrane  fibreuse 
très-vasculaire , connue  sous  le  nom  de  périoste  ; 
cette  membrane  ne  recouvre  pas  les  surfaces  ar- 
ticulaires des  os  , et , dans  ces  endroits  , se  conti- 
nue avec  les  ligamens , comme  elle  se  confond  par- 
tout avec  les  tendons  auxquels  elle  donne  attache. 

Le  périoste  est  de  tous  les  tissus  fibreux  celui 
qui  offre  le  plus  de  vaisseaux  sanguins. 

Une  membrane  cellulaire  très-vasculaire  tapisse 
le  canal  des  os  longs  et  toutes  les  petites  cel- 
lules du  tissu  des  os , et  leur  sert  de  périoste 
interne  ;,  elle  contient  la  moelle , autre  substance 
que  l’on  rencontre  dans  toutes  les  parties  de  l’os , 
qui  conserve  le  nom  de  moelle  dans  le  canal  mé- 
dullaire r prend  celui  de  suc  médullaire  dans  la 
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substance  spongieuse  de  l’os,  et  enfin  celui  de 
0uc  huileux  dans  la  substance  compacte. 

Les  os,  quelque  durs  et  résistans  qu’ils  soient  , 
sont  cependant  élastiques  : ils  jouissent  aussi  d'une 
extensibilité  et  d’une  force  de  resserrement  lentes, 
mais  réelles  ; les  fosses  nasales , l’orbite  s'agran- 
dissent peu  à peu  par  le  développement  de  tumeurs 
à leur  intérieur;  ces  mêmes  cavités  reviennent  sur 
elles-mêmes  quand  elles  sont  débarrassées  de  ces 
causes  d’extension  ; les  alvéoles  se  resserrent  et 
s'effacent  après  la  chute  des  dents.  On  sait  qu’il 
est  possible  et  souvent  facile  de  redresser  lies 
membres  courbés,  cela  dépend  sur-tout  de  l’àge. 

Les  os  éprouvent,  dans  leur  développement  , 
des  transformations  d'autant  plus  remarquables  , 
que  les  divers  états  par  lesquels  ils  passent  ré- 
pondent à des  étals  analogues  , mais  permanens  , 
que  l’on  observe  dans  cer laines  classes  d'animaux 
adultes. 

Ainsi,  après  avoir  été  liquides  comme  toutes 
les  autres  parties,  ils  deviennent,  i°  mous,  mu- 
queux ou  gela tinifor mes  ; 2°  cartilagineux  et  quel- 
ques-uns fibreux  et  cartilagineux  ; 3°  enfin  osseux. 

Leur  développement  commence  depuis  environ 
un  mois  après  la  conception , pour  les  plus  pré- 
coces , jusqu’à  dix  ou  douze  ans  après  la  naissance, 
pour  les  plus  tardifs;  certains  points  osseux  ne 
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commencent  meme  guère  à se  former  que  vers 
quinze  ou  dix-huit  ans. 

Le  canal  médullaire  et  les  cavités  aréolaires  des 
os  vont  toujours  en  grandissant,  même  après  l’en- 
tier développement  de  l’individu,  il  en  résulte 
une  amoindrissement  tel  que  les  os  des  vieillards 
sont  beaucoup  moins  pesans  que  ceux  des  adultes. 
Comme  toutes  les  autres  parties,  les  os  augmen- 
tent continuellement  de  densité  , et  deviennent 
ainsi  de  plus  en  plus  fragiles  : cette  compacité 
les  rend  moins  vivans  , si  je  puis  ainsi  parler  , et 
diminue  les  chances  de  guérison  des  f actures  qui 
surviennent  dans  un  âge  fort  avancé. 

La  jointure  ou  jonction  des  os  se  nomme  articu- 
lation *,  elle  comprend  la  manière  dont  ils  se  ren- 
contrent et  s’adaptent  mutuellement,  et  celle  dont 
ils  sont  réunis  ou  attachés  ensemble. 

Les  parties  articulaires  des  os  sont,  le  plus 
souvent  ^ des  éminences  et  des  enfoncera ens  de 
différentes  formes  ; les  moyens  d’union , des  car- 
tilages , des  ligamens  cartilagineux , et  des  iigamens 
fibreux. 

Parmi  les  articulations , les  unes  sont  mobiles  ? 
les  autres  ne  le  sont  pas  sensiblement  \ aucune  r 
cependant , n’est , rigoureusement  parlant , d’une 
complète  immobilité. 

Quelquefois  on  rencontre  des  articulations  ac- 
cidentelles ; cela  arrive  sur-tout  à la  suite  des 
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fractures,  quand  les  fragmens  ont  été  mal  affrontés 
ou  mus  l’un  sur  l’autre , et  à la  suite  des  luxations 
qui  n’ont  pas  été  réduites  ou  n’ont  pu  l’être  , 
comme  les  luxations  dites  spontanées , 'qui  ne  sur- 
viennent que  quand  la  cavité  articulaire  est  suf- 
fisamment remplie  pour  chasser  la  tête  de  l’os 
qu’elle  doit  contenir. 

Le  squelette  se  compose  de  l’ensemble  de  tous 
les  os  réunis  entre  eux  par  les  articulations.  Il 
constitue  un  tout  symétrique  qui  a la  forme  et 
les  dimensions  du  corps  entier , forme  et  dimen- 
sions qu  il  détermine  lui-même  en  grande  partie. 

Le  squelette  se  divise  en  tronc  et  en  membres  : 
le  tronc , formé  sur  la  ligne  médiane  par  la  co- 
lonne vertébrale , présente  deux  grandes  cavités  : 
la  première  ( crâne  et  canal  vertébral  ) loge  le 
centre  nerveux  ; la  seconde  ( poitrine  ) renferme 
les  organes  de  la  respiration  et  de  la  circulation. 
D’autres  cavités  , celles  de  la  face , logent  les  or- 
ganes des  sens. 

Les  membres,  pourvus  d’articulations  nom- 
breuses et  très-mobiles  , servent  sur-tout  aux 
mouvemens  ; les  os  qui  les  composent  agissent  à 
la  manière  des  leviers. 

Le  squelette  présente  dos  différences  assez  tran- 
chées dans  les  deux  sexes.  En  général,  celui  de 
la  femme  est  plus  petit,  plus  délicat  que  celui 
de  l'homme. 
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Il  offre  aussi  des  différences  notables  dans  les 
diverses  races  humaines , différences  qui  permet- 
traient de  douter  de  l’unité  de  la  source  du  genre 
humain. 

Les  rapports  des  différentes  parties  ne  sont 
pas  les  memes  pendant  tout  le  cours  de  la  vie  5 
ils  changent  avec  l’âge,  sur-tout  jusqu’à  trente 
ans , époque  à laquelle  ils  restent  à peu  près 
constans. 

DES  CARTILAGES. 

Les  cartilages  sont  des  parties  blanches,  dures, 
flexibles,  très-élastiques  et  homogènes  en  appa- 
rence. Ils  tiennent  la  place  des  os  au  commence- 
ment de  la  vie;  quelques-uns  sont  temporaires 
et  les  autres  permanens  : les  premiers  disparaissent 
constamment , régulièrement  à une  époque  déter- 
minée de  l’accroissement , et  sont  remplacés  par 
les  os;  les  derniers  restent  long-temps  et  quel- 
quefois plus  d’un  siècle  à Tétât  cartilagineux;  ce- 
pendant plusieurs  d’entre  eux  finissent  par  s’os- 
sifier. 

Les  cartilages  articulaires  sont  des  lames  minces, 
aplaties  et  élargies,  qui  revêtent  ou  incrustent 
les  surfaces  des  os  dans  les  articulations  mobiles. 
Ces  lames  sont  recouvertes  par  une  membrane 
mince  qui  leur  est  étroitement  unie,  et  fournit 
un  fluide  onctueux  qui  facilite  leurs  mouvemens. 
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Dans  les  articulations  peu  ou  pas  mobiles  , le 
meme  cartilage  est  uni  aux  deux  os,  et  leur  sert 
comme  d'un  coussinet  élastique*  c’est  ce  que  l’on 
voit  dans  Sa  colonne  vertébrale. 

Les  cartilages  non  articulaires  servent  spéciale- 
ment à former  des  cavités  à parois  élastiques,  tels 
sont  les  cartilages  costaux  que  l’on  peut  considérer 
comme  des  cotes  cartilagineuses  ; ils  servent  à 
compléter  lu  paroi  antérieure  de  la  poitrine.  Ces 
cartilages  sont  enveloppé»  par  une  membrane  assez 
dense  ( péricliondre  ) qui  est  pour  eux  ce  qu’est 
le  périoste  aux  os. 

DU  TISSU  LIGAMENTEUX. 

Le  tissu  ligamenteux  est  blanc,  flexible,  très- 
tenace,  et  forme  des  liens  et  des  enveloppes  très- 
solides.  Il  se  présente  sous  deux  formes  principales, 
celle  de  lien  ou  de  cordon , comme  les  ligamens 
et  les  tendons  , et  celle  de  membrane  ou  d’enve- 
loppe, comme  le  périoste,  les  aponévroses,  etc. 
Les  ligamens  sont  les  parties  fibreuses  qui  attachent 
les  os  et  les  cartilages  les  uns  aux  autres.  Ils 
tiennent  si  solidement  aux  os  et  au  périoste,  qu’il 
faut  une  putréfaction  très-avancée  pour  les  déta- 
cher. Les  ligamens  ne  sont  pas  tous  sous  forme 
de  cordons  *,  on  en  trouve  de  fort  larges  qui , 
en  forme  de  membrane,  entourent  une  articu- 
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lation  entière  en  se  fixant  aux  os  qui  3a  composent, 
comme  on  3e  voit  sur-tout  à l'articulation  de  la 
hanche  avec  la  cuisse. 

Les  tendons  sont  des  parties  ligamenteuses  aux- 
quelles se  fixent  les  libres  musculaires  , et  qui 
prennent  leur  seconde  insertion  aux  os  et  au 
périoste,  de  sorte  que  les  tendons  sont  intermé- 
diaires aux  muscles  et  aux  os. 

Les  uns  sont  funiculaires  ou  en  fonne  de  cor- 
dons , les  autres  sont  plus  ou  moins  élargis  en 
membranes. 

Les  membranes  ou  enveloppes  ligamenteuses, 
ordinairement  situées  sous  la  peau,  entourent  les 
muscles  des  membres,  et  les  retiennent  à leur 
place,  ou  bien  forment  des  gaines,  des  canaux, 
qui  fixent  les  tendons. 

DU  SYSTÈME  MUSCULAIRE. 

Il  comprend  tous  les  organes  formés  de  fibres 
longues,  parallèles,  rougeâtres  dans  les  animaux 
à sang  chaud,  molles,  irritables  et  contractiles, 
qu’on  appelle  muscles . 

Les  muscles  constituent'  la  chair  des  animaux; 
ils  produisent  tous  les  grands  mouvemens  qui  ont 
lieu  dans  le  corps  vivant. 

Il  y a dans  l’homme  deux  classes  de  muscles  : 
les  uns  intérieurs , membraniformes  et  creux  , 
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appartiennent  à la  membrane  muqueuse  et  au 
cœur,  se  contractent  involontairement^  et  servent 
aux  fonctions  de  la  nutrition  et  de  la  génération , 
en  un  mot , aux  fonctions  végétatives  \ les  autres , 
extérieurs,  plus  ou  moins  épais,  et  pleins,  ap- 
partiennent à la  peau , aux  sens , au  squelette  et 
au  larynx  , se  contractent  volontairement  , et 
servent  aux  fonctions  animales  (i).  Les  uns  et  les 
autres  ont  des  caractères  communs  qull  faut  con- 
sidérer en  général. 

Le  système  musculaire  forme  à lui  seul  une 
grande  partie  du  poids , et  la  plus  grande  partie 
du  volume  du  corps. 

Quelle  que  soit  la  diversité  de  leur  forme  et  de 
leur  situation,  les  muscles,  pour  la  plupart,  se 
divisent  en  faisceaux , et  sont  tous  formés  de  fibres 
primitives  ou  simples , rassemblées  en  fascicules. 

Les  fibres  dont  la  réunion  forme  les  muscles  , 
semblent  n’ètre  qu’une  série  de  globules  visibles 
seulement  au  microscope. 

(i)  On  entend  par  fonctions  végétatives  celles  qui  s’opèrent  à 
notre  insu  et  ne  dépendent  pas  directement  de  notre  volonté;  la 
digestion,  la  circulation,  etc.,  sont  dans  ce  cas.  Les  fonctions  ani- 
males sont  celles  qui  réclament  l’usage  de  la  volonté  , se  font  avec 
conscience , et  sont  commandées  par  l’âme  ( anima  ).  Les  maladies 
rendent  souvent  involontaires  certaines  fonctions  animales,  ainsi 
dans  l’épilepsie  et  toutes  les  maladies  convulsives,  dans  le  tétanos, 
etc.,  la  contraction  des  muscles  s’opère  malgré  la  volonté,  et  le 
malade  ne  peut  en  diriger  l’action. 
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Les  muscles,  leurs  faisceaux,  leurs  fascicules  , 
leurs  fibres  sont  enveloppés  et  isolés  par  le  tissu 
cellulaire  qui  leur  sert  comme  d’étui  \ on  trouve 
aussi  du  tissu  adipeux  autour  des  muscles. 

Ces  organes  ont  des  vaisseaux  sanguins  très- 
abondans,  moins  cependant  que  la  membrane  mu- 
queuse. Les  muscles  intérieurs  sont  plus  vasculaires 
que  les  autres. 

Ce  n’est  pas  aux  vaisseaux  sanguins  que  les  mus- 
cles doivent  leur  couleur , car  ceux  de  l’intérieur  , 
très-vasculaires,  sont  blanchâtres. 

Les  nerfs  des  muscles  sont  très-volumineux*, 
après  la  peau  et  les  sens , aucune  partie  n’en  est 
aussi  abondamment  pourvue*,  cependant  les  muscles 
intérieurs  en  ont  moins  que  les  autres. 

La  plupart  des  muscles  ont  les  extrémités  de 
leurs  fibres  attachées  à du  tissu  ligamenteux , par 
l’intermède  duquel  leur  action  est  transmise  plus 
ou  moins  loin. 

Mais  ces  parties  ligamenteuses  sont  beaucoup 
plus  répandues  dans  les  muscles  extérieurs  que  dans 
les  autres.  t 

Les  muscles  jouissent  d’une  force  ou  propriété 
active,  désignée  sous  le  nom  d’irritabilité  mus- 
culaire. 

Pendant  son  action  le  muscle  se  raccourcit , se 
tuméfie , durcit  *,  il  présente  des  rides  ou  des  plis 
à sa  surface  *,  ses  fibres  et  ses  fascicules  sont  souvent 


dans  un  état  de  tremblement  ou  d’oscillation  qui 
dépend  de  leur  resserrement  et  de  leur  relâche- 
ment alterne l fs  ( c’est  ce  que  Ton  remarque  dans 
les  animaux  que  l'on  déchire  vivons,  et  dont  les 
chairs  sont , comme  Ton  dit , palpitantes  ) ; ce  sont 
là  les  phénomènes  de  la  contraction . 

DES  MUSCLES  INTÉRIEURS. 

Ces  muscles,  dont  l’oclion  n’est  pas  soumise  à 
la  volonté,  sont,  i°  le  cœur;  20  ceux  qui  doublent 
dans  toute  son  étendue  la  membrane  muqueuse 
des  voies  alimentaires;  ceux  qui  forment  la  vessie, 
les  vésicules  spermatiques,  l’utérus,  et  enfin  ceux 
qui  sont  adossés  à la  muqueuse  pulmonaire.  Les 
sphincters  (muscles  constricteurs)  qui  se  trouvent 
aux  orifices  du  conduit  alimentaire  et  des  voies 
urinaires  et  génitales,  peuvent  être  regardés  comme 
intermédiaires  aux  deux  classes  de  muscles;  ils 
sont  en  partie  soumis , en  partie  soustraits  à la  vo- 
lonté. 

Tous  ces  muscles  sont  creux,  et  forment  des 
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parois  de  canaux  ou  de  réservoirs;  leurs  fibres 
sont  annulaires  et  longitudinales,  et  forment  des 
plans  ou  bandes  superposées;  dans  quelques-uns 
il  y a un  véritable  tissu  qui  ne  permet  pas  de 
suivre  long-temps  la  direction  des  fibres  : tels 
sont  le  cœur  , et  sur- tout  l’utérus. 


Les  fibres  de  ces  muscles  ne  se  terminent  pas , 
comme  pour  les  muscles  du  squelette,  en  s’im- 
plantant à du  tissu  ligamenteux  ; cependant  on  en 
rencontre  au  cœur. 

Les  muscles  intérieurs  paraissent  avoir  plus  de 
vaisseaux  sanguins  que  les  autres. 

DES  MUSCLES  EXTÉRIEURS. 

Ces  muscles , obéissant  à l’influence  de  la  vo- 
lonté , sont  dits , à cause  de  cela , muscles  de  la 
vie  animale.  Ils  sont  fort  nombreux,  53o  environ. 

Tous,  à l’exception  de  cinq  qui  sont  situés  sur 
la  ligne  médiane , sont  pairs , c’est-à-dire  qu’il 
en  existe  un  semblable  de  chaque  côté. 

Les  muscles  du  squelette  ont  leurs  deux  extré- 
mités attachées  au  périoste  et  à la  surface  des  os , 
par  des  tendons  ou  des  aponévroses.  Les  muscles 
du  larynx  sont  attachés  de  la  meme  manière  aux 
cartilages  et  au  périchondre  ; ceux  qui  s’attachent 
aux  tégumens  en  sont  dépourvus  à leur  insertion 
au  derme. 

La  forme  des  muscles  est  infiniment  variée;  ce- 
pendant la  plupart  de  leurs  fibres  sont  parallèles. 

Les  muscles  sont  souvent  enveloppés  par  des 
aponévroses  qui  les  séparent , leur  fournissent  des 
cloisons  et  des  points  d’attache , et  les  empêchent 
de  se  déplacer  : leurs  tendons  sont  aussi  quelque-' 
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fois  maintenus  par  des  gaines  , ou  facilités  dans 
leurs  mouvemens  par  des  membranes  synoviales. 

Ces  tendons , quand  ils  sont  tendus  par  la  con- 
traction des  muscles  , ressemblent  assez  à des 
cordes , et  soulèvent  la  peau,  sur- tout  au  poignet, 
au  jarret , etc.  ; le  vulgaire  les  nomme  nerfs , et 
celui  qui , pour  prouver  qu’il  est  nerveux , con- 
tracte fortement  les  muscles  de  l’avant-bras,  et 
fait  saillir  les  tendons , prouve  seulement  qu’il  a 
peu  d’embonpoint. 

DU  SYSTÈME  NERVEUX. 

Il  comprend  des  cordons  (nerfs),  des  renllemens 
( ganglions  ) , et  une  masse  centrale  ( cerveau  ) , 
formés  d’une  substance  blanche  et  grisâtre  ; il 
forme  un  tout  continu,  un  ensemble  rameux  et 
réticulé , dont  toutes  les  parties  se  tiennent. 

La  masse  nerveuse  centrale  consiste  en  plusieurs 
paities,  qui  sont  la  moelle  épinière  et  le  cerveau. 

La  moelle  est  un  gros  cordon  contenu  en  grande 
partie  dans  le  canal  vertébral , et  prolongé  dans 
le  crâne  sous  le  nom  de  moelle  allongée;  c’est  ce 
cordon  qui  donne  naissance  à la  plupart  des  nerfs , 
sinon  â tous. 

La  forme  des  nerfs  est,  en  général,  cylindrique. 
Leurs  rameaux  sont,  comme  dans  les  vaisseaux  , 
plus  gros  dans  leur  ensemble  que  les  troncs  qui 
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les  fournissent  : les  nerfs  vont  par  conséquent  en 
grossissant  depuis  leur  origine  jusqu’à  leur  termi- 
naison : on  a dit , pour  expliquer  certains  phéno- 
mènes pathologiques, que  les  nerfs  s’entre-croisaient, 
mais  la  chose  n’est  pas  démontrée;  toutefois  les 
pyramides  antérieures  offrent  un  entre-croisement 
qui  rend  raison  de  l’apparition  des  symptômes 
du  côté  opposé  à celui  ou  siège  la  maladie  dans 
le  cerveau. 

Les  nerfs  communiquent  souvent  entre  eux, 
i°  par  anastomose;  2°  parles  plexus;  3°  par  les 
ganglions. 

L anastomose  ( abouchement  ) est  la  réunion 
immédiate  de  deux  nerfs , et  en  quelque  sorte 
canal  à canal , en  s’entre-interceptant  dans  leur 
trajet,  et  formant  ainsi  des  anses  nerveuses. 

Les  plexus  ne  sont  que  des  anastomoses  multi- 
pliées , avec  cette  différence  , cependant , que  les 
filets  nerveux  ne  se  terminent  pas  à l’endroit  de 
leur  réunion , mais  se  mêlent  entre  eux  d’une  ma- 
nière inextricable , pour  continuer  ensuite  leur 
route. 

Les  ganglions  sont  des  renflemens  qui  con- 
tiennent, outre  les  filets  nerveux,  une  substance 
qui  leur  est  étrangère. 

Le  mode  de  terminaison  des  nerfs  est  assez 
obscur  ; on  les  voit  seulement  se  dépouiller  de  leur 
enveloppe  et  devenir  très-mous.  Bien  qu’avant  de 
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se  terminer  ils  se  divisent  presque  à l'infini , on  ne 
peut  penser  qu’à  chaque  molécule  du  corps  vienne 
aboutir  un  filet  nerveux  \ il  est  donc  alors  permis 
de  croire  que  l’extrémité  du  nerf  exerce  son  action 
à distance. 

Les  différentes  par lies  ne  reçoivent  pas  un  nom- 
bre égal  de  nerfs.  Les  organes  des  sens  sont  ceux 
qui  en  contiennent  le  plus  •,  la  peau  et  les  mem- 
branes muqueuses  en  ont  un  peu  moins.  Beaucoup 
de  tissus  ne  paraissent  pas  en  avoir  , malgré  la 
sensibilité  que  développent  chez  eux  certaines  ma- 
ladies. On  est  cependant  induit  à admettre  des 
nerfs  là  ou  existe  la  sensibilité. 

La  structure  des  nerfs  est  la  suivante  : 

Les  nerfs  sont  composés  de  cordons , et  ceux- 
ci  de  filamens  ou  de  filets  très-fins,  dont  la  té- 
nuité égale  celle  du  fil  de  cocon.  Ces  filamens  ne 
diffèrent  des  fibres  du  cerveau  et  de  la  moelle 
épinière , qu’en  ce  qu’ils  sont  plus  distincts  , plus 
séparés  les  uns  des  autres,  et  quune  membrane 
propre  les  entoure  ; cette  enveloppe  est  appelée 
névrileme , ce  qui  signifie  membrane  des  nerfs. 

Le  névrilème  enveloppe  non-seulement  chaque 
nerf,  mais  chacun  de  ses  filets;  il  est  très-résis- 
tant. Lorsqu’on  le  vide,  il  représente  un  assem- 
blage de  petits  canaux.  Ces  canaux  s’unissent  entre 
eux , s’abouchent  de  distance  en  distance  , et  il 
n’est  pas  exact  de  dire  que  les  filets  d’un  nerf 
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«ont  distincts r*dans  toute  leur  longueur;  les  com- 
munications de  ces  filets  font  qu’ils  ne  sont  plus 
les  memes. 

DES  GANGLIONS  ET  DU  NERF  SYMPATHIQUE. 

Les  ganglions  nerveux  sont  des  corps  à peu  près 
ronds , formés  de  filets  nerveux  médullaires , et 
dune  substance  propre,  placés  sur  le  trajet  des 
nerfs , et  sur-tout  des  nerfs  des  fonctions  dites  vé- 
gétatives. 

Les  filets  médullaires  ne  présentent  point  d’in- 
terruption dans  les  ganglions , seulement  ils  y sont 
dépourvus  de  leur  névrilème;  ces  filets  se  réu- 
nissent entre  eux  en  se  mêlant , de  sorte  que  chaque 
cordon  sortant  d’un  gajjgüon  est  formé  de  filets 
qui  viennent  probablement  de  plusieurs  cordons 
entrans. 

Les  filets  nerveux  des  ganglions  se  perdent  par- 
ticulièrement dans  les  organes  des  fonctions  vé- 
gétatives. 

Le  nerf  sympathique  est  un  cordon  nerveux  et 
ganglionaire , étendu  depuis  la  tête  jusqu’au  bas- 
sin , tenant  par  ses  racines  à la  plupart  des  autres 
nerfs,  et  fournissant  de  nombreux  rameaux  aux 
organes  contenus  dans  les  grandes  cavités  dit  tronc. 
Il  en  fournit  sur-tout  aux  artères , au  cœur , aux 
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organes  de  la  digestion  et  de  la  génération  f et  à 
l’appareil  urinaire  « 

DU  SYSTÈME  VASCULAIRE. 

g 

Il  résulte  de  l’ensemble  d’une  multitude  de  ca- 
naux ramifiés  , communiquant  entre  eux  , et  dans 
lesquels  les  humeurs  nutritives  parcourent  sans 
cesse  toute  l’étendue  du  corps  ; recevant  aux  sur- 
faces tégumentaires  les  matières  de  l’absorption 
extrinsèque , et  y abandonnant  celles  de  la  sécré- 
tion excrétoire*,  déposant  et  reprenant  alternative- 
ment des  molécules  dans  les  cavités  closes  des 
membranes  séreuses , et  dans  les  aréoles  du  tissu 
cellulaire , fournissant  continuellement , dans  la 
substance  des  organes  , matériaux  de  composi- 
tion , et  y reprenant  ceux  de  la  décomposition. 

Ce  système  comprend  trois  espèces  de  vaisseaux, 
dont  deux,  les  artères  .et  les  veines,  qui  contiennent 
du  sang  ; les  artères , qui  le  portent  à toutes  les 
parties , et  les  veines  qui  le  rapportent  de  ces 
memes  parties , sont  unies  au  centre  par  un  organe 
creux , musculaire , le  cœur.  La  troisième  espèce , 
les  vaisseaux  lymphatiques  , rapportent  non  du 
sang,  mais  le  chyle  et  la  lymphe  qu’ils  versent 
dans  les  veines. 
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DES  VAISSEAUX  EN  GÉNÉRAL. 

La  situation  des  vaisseaux  est  profonde  \ les  plus 
gros  sont , en  général , placés  vers  le  centre  du 
corps , et  l’on  ne  trouve  aux  surfaces  que  des  di- 
visions d’une  ténuité  extrême. 

Les  vaisseaux  principaux  sont , le  plus  souvent , 
placés  dans  le  sens  de  la  flexion  des  parties , en 
sorte  que  les  mouvemens  ne  tendent  que  fort  peu 
à les  tirailler. 

Le  volume  respectif  des  difîerens  ordres  de  vais- 
seaux sanguins  est  tel , que  ceux  qui  portent  le 
sang  ont  beaucoup  moins  de  capacité  que  ceux  qui 
le  rapportent. 

La  forme  extérieure  du  système  vasculaire  est 
celle  d’un  arbre , dont  le  tronc  tient  au  cœur , et 
qui  se  divise  successivement  en  branches,  en  ra- 
meaux et  en  ramuscules  de  plus  en  plus  fins. 

Les  vaisseaux  présentent  beaucoup  d’anasto- 
moses-, les  lymphatiques  en  offrent  le  plus,  les 
veines  un  peu  moins , et  les  artères  moins  encore. 
Pour  former  une  anastomose , deux  vaisseaux 
s’abouchent  et  font , le  plus  souvent , une  espèce 
d’anse  ou  d’arcade , de  la  convexité  de  laquelle 
naissent  d’autres  vaisseaux  ; 

La  disposition  symétrique  des  vaisseaux  est  très- 
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imparfaite  : elle  n existe  point  dans  les  parties 
centrales;  ils  sont  à peu  près  symétriques  dans 
leurs  divisions  qui  appartiennent  à des  parties 
symétriques. 

Les  parois  des  vaisseaux  tiennent,  par  leur  sur- 
face externe,  à la  masse  du  corps  dans  laquelle  elles 
sont  ramifiées;  leur  surface  interne  est  lisse,  polie  y 
luisante  et  en  contact  avec  les  humeurs  circulatoires, 

La  texture  des  vaisseaux  résulte  de  plusieurs 
couches  superposées , lesquelles  forment  des  mem- 
branes. 

Les  terminaisons  des  vaisseaux  sont  les  derniers 
ramuscules  des  artères , et  les  premières  radicules 
des  veines  et  des  vaisseaux  lymphatiques.  Les  vais- 
seaux sont  alors  d’une  telle  ténuité,  qu’ils  échap- 
pent aux  recherches  , et  sont,  à cause  de  cette 
même  ténuité,  appelés  vaisseaux  capillaires.  La 
terminaison  des  artères  paraît  être  le  commence- 
ment des  veines , c’est-à-dire  que  ces  vaisseaux  se 
continuent  sans  interruption.  Les  injections  sem- 
blent démontrer  ce  fait,  le  liquide  poussé  avec 
force  dans  les  artères  revenant  en  partie  par  les 
veines  : il  n’est  pas  aussi  bien  établi  que  les  artères 
donnent  naissance  aux  vaisseaux  lymphatiques.  Eç 
parlant  de  la  circulation,  nous  indiquerons  plu- 
sieurs raisons  qui  tendraient  à prouver  que  les 
différens  ordres  de  vaisseaux  ne  communiquent  pas 
aussi  directement  entre  eux. 


Sa*  33  «S 

Les  capillaires  sont  tellement  multipliés  , ils 
forment,  en  s’anastomosant  des  milliers  de  fois, 
des  réseaux  si  nombreux,  que  beaucoup  d’anato- 
mistes pensent  que  tout  est  vaisseau  dans  le  corps. 

Bien  que  les  vaisseaux  capillaires  existent  par- 
tout, ils  sont  cependant  moins  nombreux  dans 
certaines  parties  que  dans  d’autres  •,  probablement 
aussi  leur  diamètre  -varie , ainsi  que  nous  le  ver- 
rons à l’article  circulation.  La  somme  des  vaisseaux 
de  chaque  partie  peut  être  estimée  par  la  rougeur 
que  cette  partie  acquiert  dans  les  cas  de  conges- 
tion ou  d’inflammation. 

Pour  expliquer  l’absorption  et  les  sécrétions , on 
avait  encore  admis  des  vaisseaux  absorbans  et  ex- 
lialans  ; on  avait  même  admis  aussi  des  vaisseaux 
nutritifs , pour  se  rendre  raison  de  la  nutrition. 
Tous  ces  vaisseaux  n’ont  été  imaginés  que  pour 
venir  à l’aide  des  théories , et  à une  époque  ou  des 
connaissances  trop  peu  positives  en  physique  en 
nécessitaient  la  supposition. 

Il  entre  peu  dans  mes  goûts  d’admettre  comme 
prouvées  les  choses  en  question  : je  ne  crois  pas 
à ces  vaisseaux  que  personne  n’a  vus,  et  les  rai- 
sons que  l’on  a données  de  leur  existence  prouvent 
assez  bien  qu’ils  n’existent  pas  ; c’est  ce  que  nous 
verrons  en  parlant  des  fonctions  dont  on  les  a 
cru  chargés. 
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DU  TISSU  ÉRECTILE. 

Il  consiste  en  des  terminaisons  de  vaisseaux 
sanguins , sur-tout  cp  des  racines  de  veines , qui , 
au  lieu  d’avoir  la  ténuité  capillaire , ont  une  am- 
pleur plus  considérable , sont  très-extensibles , et 
sont  réunies  à beaucoup  de  filets  nerveux. 

Quoique  la  disposition  érectile  des  vaisseaux 
existe  en  beaucoup  d’endroits , cependant  il  en  est 
un  certain  nombre  où  elle  est  bien  plus  évidente  : 
ce  sont  les  corps  caverneux  du  pénis  et  du  clitoris, 
le  corp^,spongieux  de  l’urèthre  , les  nymphes , le 
mamelon , les  papilles  des  membranes  tégumen- 
taires , etc . 

En  voyant  les  organes  érectiles  augmenter  en 
longueur  et  en  largeur , les  physiologistes  a pro- 
priétés vitales  n’ont  pas  manqué  de  rencontrer  là 
une  faculté  spéciale  , et  ils  ont  dit  que  certains 
tissus  jouissaient  de  la  propriété  de  s’allonger  , 
étaient  expansibles. 

Celui  qui  connaît  le  mode  selon  lequel  a lieu 
toute  érection,  n’ignore  pas  que  l’organe  où  elle 
se  manifeste  est  le  siège  d’une  violente  congestion 
sanguine,  à tel  point  que  la  gangrène  ne  tarde 
guères  à survenir  quand  cette  turgescence  se  pro- 
longe-, il  n’ignore  pas  non  plus  qu’on  peut  la 
produire  sur  le  cadavre  en  poussant  mécanique- 
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ment  des  fluides  dans  les  vaisseaux  qui  vont  se 
rendre  à l’organe  érectile.  Sur  le  vivant  une  cause 
quelconque,  maladive  ou  non,  exaltant  la  sensibilité 
du  tissu  dont  nous  parlons,  le  sang  y abonde 
tant  que  dure  l’action  de  la  guise  ; force  est  bien 
alors  que  le  tissu , essentiellement  mou  et  flasque 
de  sa  nature , se  gonfle  , durcisse  et  augmente  dans 
tous  les  sens  où  il  peut  s’étendre , et  si  la  mem- 
brane fibreuse  qui  l’entoure  présente  quelque  dé- 
chirure , on  le  voit  momentanément  faire  hernie 
par  cette  ouverture. 

DES  ARTÈRES. 

Les  artères  sont  les  vaisseaux  qui  portent  le 
sang  du  cœur  à toutes  les  parties. 

Deux  troncs  artériels  partent  du  cœur  *,  chacun 
de  ces  troncs  naît  d un  ventricule  du  cœur,  et  est 
muni,  à son  origine,  de  valvules,  espèces  de  sou- 
papes qui  empêchent  le  retour  du  sang  vers  le 
cœur , quand  une  fois  il  est  lancé  dans  ces  troncs. 

L’un  d’eux  (aorte)  porte  le  sang  artériel  dans 
tous  les  organes , l’autre  ( artère  pulmonaire  ) 
porte  le  sang  veineux  dans  le  poumon  pour  y être 
soumis  à la  respiration  : tous  deux  se  divisent  et 
se  subdivisent  à l’infini. 

Les  artères  s’anastomosent  fréquemment,  sur-tout 
a leurs  dernières  ramifications } il  en  résulte  une 
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sorte  de  réseau  général,  à mailles  très-étroites, 
qui  pénètre  tous  nos  tissus. 

Les  artères  qui  se  rendent  à des  organes  suscep- 
tibles de  changer  promptement  de  volume  , se 
dilatent  à mesure  que  ces  organes  réclament  da- 
vantage de  sang,  ainsi  qu'on  le  voit  pour  l’utérus 
pendant  la  gestation.  L’inflammation  , aiguë  ou 
chronique , d’un  organe  quelconque  , augmente 
aussi  le  diamètre  des  artères  qui  se  rendent  vers  le 
lieu  enflammé  (i)  : il  en  est  de  même  pour  la  plu- 
part des  tumeurs  qui  se  forment  dans  notre  éco- 
nomie} quelques-unes  sont  memes  constituées  en 
entier  par  cette  dilatation  du  réseau  vasculaire , ce 
qui  augmente  le  danger  des  hémorrhagies  dans  ces 
circonstances , et  empêche  de  porter  l instrument 
tranchant  sur  ces  tumeurs. 

DES  VEINES. 

Les  veines  sont  les  vaisseaux  qui  rapportent  au 
coeur  le  sang  de  toutes  les  parties  du  corps.  Nées 
de  toutes  ces  parties  par  des  radicules  qui,  dit-on, 
font  suite  aux  artères , elles  se  terminent  au  cœur 
par  deux  troncs  principaux , et  y rapportent  le 

(i)  La  connaissance  de  ce  fait  anatomique  a engagé  plusieurs 
médecins  à traiter  certaines  maladies  par  des  moyens  qui  mettraient 
obstacle  à l’arrivée  du  sang  -vers  l’organe  enflammé;  ainsi  tantôt 
on  a comprime  ou  lié  les  artères  qui  vont  se  rendre  à la  partie 
malade,  et  quand  la  compression  ou  la  ligature  des  vaisseaux  n’a 
pu  être  pratiquée,  on  a comprimé  la  partie  elle-même.  C’est  sur- 


sang  veineux,  tandis  que  d’autres  veines  rapportent, 
du  poumon  au  même  organe , le  sang  artériel  qui 
a subi  l’acte  de  la  respiration. 

La  situation  des  veines  est,  en  général,  la  même 
que  celle  des  artères  ; presque  par-tout  un  tronc  , 
une  brandie , un  rameau  artériel , est  accompagné 
d’une  ou  deux  veines. 

Les  veines,  différentes  en  cela  des  artères,  pré- 
sentent à leur  intérieur  un  grand  nombre  de  val- 
vules disposées  de  manière  que  le  sang  d’un  tronc 
veineux  ne  peut  plus  refluer  vers  les  rame  aux  de  ce 
tronc.  Toutes  les  veines  ne  sont  pas  garnies  de  val- 
vules ; celles  de  la  superficie  et  des  membres  en 
offrent  le  plus.  Les  veines  profondes  , soutenues  , 
pressées  par  les  parties  qui  les  environnent,  avaient 
moins  besoin  que  la  colonne  du  sang  qu’elles  con- 
tiennent fût  divisée , et  que  le  poids  en  fut  réparti. 

Plus  on  avance  en  âge,  plus  la  capacité  des 
veines  augmente,  relativement  à. celle  des  artères; 
c’est  aussi  dans  la  vieillesse  que  l’on  rencontre  le 
plus  de  varices. 

Les  veines  augmentent  aussi  de  longueur  avec  le 
temps  ; elles  deviennent  sinueuses  : cette  disposi- 

tout  à l’occasion  des  cancers  que  l’on  a fait  ces  tentatives  ; mais 
elles  n’ont  pas  eu  les  succès  que  se  promettaient  leurs  auteurs. 
Avec  un  peu  plus  de  réflexion  on  aurait  prévu  la  non-réussite  de 
ces  essais;  on  ne  remédiait  pas  à la  maladie  elle-même.  On  verra 
plus  loin  que  l’afflux  du  sang  dans  une  partie  malade  est  l’effet  et 
non  pas  la  cause  de  la  maladie. 
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tion  s’observe  rarement  sur  les  artères  -,  je  connais 
ici  un  vieillard  dont  les  artères  du  bras  sont 
flexueuses  et  sensiblement  allongées. 

DU  SYSTÈME  LYMPHATIQUE. 

Il  comprend,  i°  les  vaisseaux  qui  rapportent  la 
lymphe  et  le  chyle  dans  les  veines,  et  2°  des  ren- 
flemens  interposés  dans  leur  trajet,  et  qu’on  nomme 
ganglions  lymphatiques. 

Les  vaisseaux  lymphatiques  ont  une  disposition 
arborisée  comme  les  autres  vaisseaux  \ les  humeurs 
qu’ils  contiennent  les  parcourent  , comme  les 
veines  , des  racines  vers  les  troncs. 

On  trouve  ces  vaisseaux  par-tout,  excepté  dans 
la  moelle  épinière , le  cerveau , l’oeil  et  le  placenta. 
Leur  nombre  est  considérable  sous  les  membranes, 
autour  des  veines. 

L’origine  de  ces  vaisseaux  est  inconnue  ; rien 
n’est  constaté  à cet  égard  : leurs  radicules  forment 
des  réseaux  qui  constituent  en  grande  partie  les 
membranes  séreuses,  tégumentaires , etc. 

Tous  , après  un  trajet  plus  ou  moins  long , se 
ramifient  à la  manière  des  artères , et  semblent  se 
terminer  dans  les  glandes  lymphatiques  qu’ils  ne 
font  cependant  que  traverser  •,  ils  viennent  enfin 
aboutir  à deux  troncs  principaux  dont  l’un , le  ca- 
nal thoracique  , s’ouvre  dans  la  veine  sous-cla- 


vière  gauche,  et  l'autre  s’ouvre  dans  la  veine  sous- 
clavière  droite. 

Les  vaisseaux  lymphatiques  ont  à l’intérieur 
beaucoup  de  valvules , ce  qui  fait  que , quand  ils 
sont  remplis , ils  paraissent  noueux. 

DES  GANGLIONS  LYMPHATIQUES. 

Ils  sont  situés  sur  le  trajet  des  vaisseaux  précé- 
dens  : leur  volume  varie  en  santé  depuis  celui  d’une 
lentille  jusqu’à  celui  d’une  amande , à laquelle  ils 
ressemblent  par  la  forme. 

Ces  ganglions  paraissent  formés  d’un  lacis  plus 
ou  moins  inextricable  de  vaisseaux  ; ils  sont  plus 
volumineux,  plus  mous  et  plus  rougeâtres  dans 
l’enfance. 

Aucun  vaisseau  lymphatique  n’aboutit  au  tronc 
commun  sans  avoir  traversé  au  moins  un  ganglion 
lymphatique,  insalutatâ  glande , dit  Mascagni. 

DES  MEMBRANES. 

On  donne  ce  nom  à des  organes  larges , aplatis , 
toujours  minces , mais  d’une  épaisseur  variable , 
mous , présentant  de  nombreuses  différences  sous 
le  rapport  de  leur  organisation  et  de  leurs  fonc- 
tions particulières,  destinés  à envelopper,  soute- 
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nir  ou  former  d’autres  organes , à sécréter  certains 
fluides. 


MEMBRANES  SÉREUSES. 

Ainsi  nommées  parce  qu’elles  fournissent  un  li- 
quide analogue  au  sérum  du  sang  ; ces  membranes 
sont  fermées  de  toutes  parts , adhérentes  par  leur 
surface  externe  aux  parties  environnantes , libres 
et  contiguës  à elles-mêmes  par  leur  surface  in- 
terne , servant  à isoler  certaines  parties , à en  fa- 
ciliter les  mouvemens , et  résultent  d’une  modifi- 
cation très-simple  du  tissu  cellulaire. 

Une  seule  de  ces  membranes  présente  une  petite 
ouverture  , c’est  le  péritoine  qui , chez  la  femme , 
communique  avec  les  organes  génitaux  , pour  per- 
mettre le  passage  de  l’oeuf  dans  l’utérus. 

Dans  les  membranes  séreuses  enveloppantes  , il 
y a toujours , à la  surface  de  l’organe  enveloppé , 
un  endroit  que  ne  tapisse  pas  la  membrane  séreuse  : 
c’est  par  cet  endroit  que  pénètrent  les  vaisseaux 
dans  l’organe  enveloppé , ou  bien  que  celui-ci  tient 
aux  parties  environnantes 

Ces  membranes  offrent  souvent  des  replis,  des 
prolongemens  résultant  de  leur  adossement,  qui 
pénètrent  plus  ou  moins  loin  dans  la  cavité  qu’elles 
forment. 

Pendant  l’ampliation  des  organes  qu’elles  recou- 
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vrent , les  séreuses  perdent  une  partie  de  ces  plis, 
ou  glissent  en  abandonnant  les  parties  voisines  : ce 
glissement  est  facilité  par  la  laxité  du  tissu  cellu- 
laire qui  les  unit  à ces  parties. 

Les  séreuses  sont,  en  général  , blanchâtres, 
transparentes , luisantes , fort  minces , et  pourtant 
assez  résistantes. 

Elles  sont  composées  de  petits  filamens  entre- 
mêlés , entre-croisés , et  comme  tissus  entre  eux. 
Leur  nature  paraît  très-analogue  au  tissu  cellulaire, 
dont  elles  ne  diffèrent  que  par  une  condensation 
plus  grande , et  par  la  cavité  distincte  qu’elles  re- 
présentent. Des  vaisseaux  blancs  très-nombreux 
les  parcourent  -,  on  n’en  rencontre  aucun  dans 
l’arachnoide , même  dans  l’état  d’inflammation  : 
on  ne  leur  connaît  point  de  nerfs. 

Les  principales  membranes  séreuses  sont  : l’a- 
rachnoïde pour  le  cerveau  et  la  moelle  épinière  , 
les  deux  plèvres  pour  les  deux  poumons,  le  pé- 
ricarde pour  le  coeur  ^ le  péri  toine  pour  les  organes 
de  la  digestion , et  les  tuniques  vaginales  pour  les 
testicules. 

L’étendue  de  ces  membranes  , prises  ensemble, 
est  très-considérable  , et  dépasse  de  beaucoup  celle 
de  la  peau.  Le  péritoine  est  la  plus  grande  de  ces 
membranes  : son  étendue  égale  au  moins  celle  de 
toutes  les  autres  réunies. 
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MEMBRANES  SYNOVIALES  DES  TENDONS. 


Analogues  aux  précédentes,  et  résultant  comme 
elles  de  la  condensation  du  tissu  cellulaire , elles 
forment  des  gaines  closes  qui  enveloppent  les  ten- 
dons,, et  facilitent  leurs  glissemens  par  la  présence 
d’un  fluide  onctueux  qui  lubrifie,  leur  intérieur. 

CAPSULES  SYNOVIALES  ARTICULAIRES. 

Comme  celles  des  tendons,  elles  facilitent  les 
mouvemcns.  Placées  dans  les  articulations  mobiles, 
elles  sont  intimement  unies  aux  cartilages  articu- 
laires*, elles  sont  unies  d’une  manière  beaucoup 
plus  lâche  aux  parties  qui  environnent  l’articula- 
tion , et  sont  assez  amples  pour  qu’aucun  mouve- 
ment naturel  ne  puisse  les  déchirer. 

Leur  intérieur  contient  aussi  un  fluide  onctueux 
appelé  synovie,  par  la  ressemblance  qu’on  a cru 
lui  trouver  avec  le  blanc  d'oeuf  non  cuit. 

Des  membranes  tégumentaires. 

Ces  membranes  sont  celles  qui , tant  à l’intérieur 
qu’à  l’extérieur , revêtent  les  parties  naturellement 
exposées  au  contact  des  substances  étrangères. 


43 

Elles  constituent , apfes  le  tissu  cellulaire  dont 
elles  sont  une  modification  plus  ou  moins  compo- 
sée , le  tissu  ou  l’organe  le  plus  généralement  ré- 
pandu dans  le  règne  animal  ; elles  sont  les  premières 
parties  distinctes  et  figurées  de  l’embryon  ; c’est 
. sur  elles  et  par  ( lies  que  tout  le  reste  du  corps  se 
forme*,  en  santé  et  pendant  toute  la  vie,  elles  sont 
les  organes  des  fonctions  les  plus  essentielles  : c'est 
en  elles  et  par  elles  que  se  font  toute  absorption  et 
toute  sécrétion  extrinsèque  ; c’est  sur  elles  que 
toutes  les  substances  étrangères  font  impression  ; 
elles  sont  souvent  altérées  dans  les  maladies;  c’est 
sur  elles  enfin  que  la  plupart  des  moyens  curatifs 
sont  appliqués  : leur  étude  est  donc  d’une  grande 
importance  pour  le  fnédecin. 

Les  membranes  tégumentaifes  ont  des  caractères 
communs  que  nous  allons  exposer. 

Les  tégumens , quelles  que  soient  leur  étendue 
et  leur  multiplicité  apparente,  forment  une  seule 
et  même  membrane,  par-tout  continue  à elle- 
même,  depuis  la  peau  extérieure  jusqu’au  fond  des 
dernières  ramifications  du  conduit  excréteur  de  la 
glande  la  plus  profondément  située  : cette  mem- 
brane a , par  conséquent , une  largeur  immense. 
Sa  surface  forme  la  limite  du  corps , et  se  trouve 
par-tout  en  contact  avec  des  substances  étrangères 
à l’organisation  ; mais  une  partie  seulement  est  ap- 
parente, et  enveloppe  tout  le  corps  sous  Iç  nom# 


de  peau , tandis  que  l’autre  partie , cachée , re\èt 
à l’intérieur  le  canal  alimentaire  qui  parcourt  le  tronc 
dans  toute  sa  longueur,  depuis  la  bouche  jusqu’à 
l’anus.  On  peut  dès-lors  concevoir  la  figure  de  la 
membrane  tégumentaire  comme  celle  de  deux  ca- 
naux , l’un  plus  large  et  Fautre  plus  étroit , em- 
boîtés l’un  dans  Fautre,  continus  aux  deux  bouts  , 
et  dans  l’intervalle  desquels  tout  le  reste  du  corps 
se  trouve  logé. 

Outre  la  peau  et  la  membrane  muqueuse  du  ca- 
nal alimentaire  , continues  Fune  à Fautre  aux  deux 
orifices  de  ce  canal,  et  qui  constituent  les  deux 
parties  principales  de  la  membrane  tégumentaire , 
cette  membrane  a un  grand  nombre  de  dépendances 
ou  de  prolongemens  plus  ou  moins  étendus  et  ra- 
mifiés dans  l’épaisseur  du  corps  : tels  sont,  i°  les 
membranes  génitale  et  urinaire , qui  se  prolongent 
dans  toutes  les  cavités  des  organes  de  la  génération 
et  de  la  dépuration  urinaire , 2°  la  membrane  pul- 
monaire , qui  tapisse  toutes  les  divisions  des  bron- 
ches-, 3°  les  membranes  qui  tapissent  les  conduits 
excréteurs  des  glandes  , soit  qu'ils  aboutissent  à la 
membrane  muqueuse  ou  que , comme  ceux  de  la 
mamelle,  ils  aboutissent  à la  peau;  4°  telles  des 
cavités  nasales  des  arrière-fosses  nasales  , des  con- 
tl uits  auditifs , du  tympan  , de  la  surface  de  l’oeil. 

Parmi  ces  prolongemens,  tous  muqueux,  excepté 
celui  des  conduits  auditifs,  qui  est  cutané,  la 
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plupart  aboutissent  à la  membrane  muqueuse  , et 
en  sont  des  appendices* 

La  membrane  tégumentaire  présente  dans  sa 
vaste  étendue  des  différences  ou  variétés  d'appa- 
rence , de  texture , de  fonction  , qui  pourraient 
faire  douter  de  son  unité  et  de  sa  continuité. 

La  peau  et  la  membrane  muqueuse,  comparées 
l une  à Tautre,  semblent  très-différentes  au  pre- 
mier coup-doeil  *,  mais  dans  la  série  animale,  la 
différence  s’efface  par  dégrés  dans  les  animaux  les 
plus  simples. 

Les  tégumens  ont  une  surface  libre , tournée  en 
dehors  pour  la  peau,  et  en. dedans  pour  la  mem- 
brane muqueuse,  et  une  surface  adhérente  qui  ré- 
pond à la  masse  du  corps , et  généralement  au  tissu 
cellulaire* 

Les  tégumens  sont  composés  de  lames  super- 
posées ; ils  sont , dans  la  plus  grande  partie  de  leur 
étendue,  formés  de  deux  couches , le  derme  et 
l’épiderme  ; dans  beaucoup  d’endroits  on  rencon- 
tre une  troisième  couche  intermédiaire. 

Le  derme,  partie  la  plus  profonde,  est  formé 
d’une  couche  de  tissu  cellulaire  fibreux , plus  ou 
moins  serré , comme  feutré  , laissant  des  interstices 
pour  le  passage  d’autres  parties. 

Des  vaisseaux  et  des  nerfs  nombreux  se  rami- 
fient dans  son  épaisseur , et  sur-tout  à sa  surface-, 


où  ils  forment  des  inégalités  qu’on  appelle  pa- 
pilles , villosités , bourgeons  vasculaires. 

La  surface  du  derme  est  cou  ver  le  d’une  couche 
demi-liquide , siège  de  la  coloration  des  tégumens, 
et  moins  distincte  dans  les  membranes  muqueuses 
que  dans  la  peau. 

L’épiderme,  enfin,  est  la  couche  superficielle; 
très-prononcé  à la  peau  , il  semble  disparaître  sur 
plusieurs  portions  des  membranes  muqueuses,  où 
il  est  remplacé  par  du  mucus.  Au  reste,  jl  y a 
beaucoup  de  ressemblance,  quanta  la  nature  chi- 
mique de  la  matière , entre  le  mucus  et  l’épiderme. 

DE  LA  MEMBRANE  MUQUEUSE. 

La  membrane  muqueuse,  ainsi  appelée  à cause 
du  mucus  qu’elle  fournit  , forme  un  tégument  in- 
terne à toutes  les  cavités  ouvertes  au  dehors;  sa 
partie  la  plus  importante  forme  un  revêtement  à 
tout  le  canal  alimentaire,  depuis  la  bouche  jusqu’à 
l’anus;  le  reste  de  cette  membrane  constitue  des 
appendices  prolongés  en  cul  - de  - sac  plus  ou 
moins  profondément  étendus  et  ramifiés  dans  la 
masse  du  corps,  et  aboutissant,  par  leur  em- 
bouchure , soit  à la  peau  externe , soit  à la  peau 
interne.  Elle  forme  ainsi  un  immense  tégument 
interne  bien  plus  étendu  que  la  peau. 


La  surface  libre  de  la  membrane  muqueuse 
présente  des  valvules , des  plis , des  rides  formés 
par  toute  l'épaisseur  de  la  membrane  redoublée 
sur  elle-même.  Cette  surface  présente  aussi  des 
enfoncemens  ou  des  dépressions  de  divers  genres, 
et  des  saillies  papillaires  ou  villeuses.  Les  papilles 
et  les  villosités , qui  donnent  à la  membrane  un 
aspect  velouté,  sont  susceptibles  d’une  sorte  d’érec- 
tion , et  semblent  être  la  terminaison  des  vaisseaux 
et  des  nerfs.  Elles  sont  recouvertes  d’un  épiderme 
très-tin  ; on  peut,  à juste  titre,  les  appeler  les  ra- 
dicules des  animaux. 

La  membrane  muqueuse  présente , dans  beau- 
coup de  points  de  sa  surface,  les  ouvertures  rétré- 
cies de  ses  follicules,  petits  sacs  formés  par  le  té- 
gument interne  lui-même,  et  chargés  de  sécréter 
des  fluides  particuliers. 

La  texture  de  la  membrane  muqueuse  n’est 
pas  par-tout  la  même  ; disposée  par  couches  dans 
certains  endroits  , elle  est  spongieuse  et  molle  dans 
la  plus  grande  partie  de  son  étendue,  et  d’une 
épaisseur  très- variable.  Assez  épaisse  aux  gencives, 
au  palais , elle  diminue  dans  l’estomac  et  les  intes- 
tins^ et  devient  d’une  ténuité  extrême  dans  les 
conduits  excréteurs  des  glandes. 

L’épiderme  de  la  membrane  muqueuse  est  très- 
apparent  à ses  orifices  *,  il  l’est  moins  clans  les 
parties  profondes  des  cavités,  et  finit  par  n’y 
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être  plus  visible  : peut-être  même  n’existe -t -il 
pas  par-tout. 

Les  éruptions  pustuleuses  ne  pouvant  se  ma- 
nifester que  là  où  existe  l’épiderme  , il  est  donc 
impossible  qu’elles  se  montrent  dans  toute  l’éten- 
due de  la  membrane  muqueuse,  bien  que  bon  nom- 
bre de  médecins  peu  anatomistes  aient  encore  cette 
croyance.  D’ailleurs  la  pustule  n’est  constituée  que 
par  un  fluide  quelconque  qui  soulève  l’épiderme 
sans  pouvoir  le  traverser,  et  celui  de  la  muqueuse 
est  très-perméable,  excepté  dans  quelques  points, 
comme  aux  gencives , au  palais , au  gland , etc. 

La  couleur  de  la  membrane  muqueuse  varie  de- 
puis le  blanc  jusqu’au  rouge,  et  doit  être  attribuée 
au  sang  qui  la  pénètre. 

Les  dents  sont  des  dépendances  de  la  membrane 
muqueuse  de  la  bouche. 

DE  LA  PEAU. 

La  peau  constitue  le  tégument  externe  ; elle  en- 
veloppe et  protège  le  corps  , et  remplit  des  fonc- 
tions importantes. 

Sa  surface  externe  est  libre  , et  l’interne  adhère 
aux  parties  sous-jacentes  par  un  tissu  cellulaire 
lâche  qui  permet  des  glissemens;  dans  quelques 
endroits  ce  tissu  est  très-serré;  la  peau  est 9. sur 


plusieurs  points,  doublée  par  des  muscles  qui  s’y 
attachent. 

La  texture  de  la  peau  est  un  objet  de  fine  ana- 
tomie dont  je  ne  dois  pas  m’occuper  ici;  on  a déjà 
vu  plus  haut  que  plusieurs  couches  entraient  dans 
sa  composition;  je  dirai  seulement  que  l’épiderme 
paraît  être  le  résultat  de  la  concrétion  du  mucus 
secrétré  par  les  couches  plus  profondes  : l’épiderme, 
en  effet , ne  contient  ni  vaisseaux  ni  nerfs , et  ne 
présente  aucune  trace  d’organisation  ; c’est  une 
espèce  de  vernis  qui  garantit  les  autres  parties. 

On  voit  à la  surface  de  la  peau  une  multitude 
de  porosités,  de  petits  trous  qui  laissent  sortir, 
soit  des  poils , soit  une  humeur  grasse  sécrétée  par 
les  follicules  cutanés  : ces  follicules  sont  de  petites 
ampoules  formées  par  la  peau  amincie  et  réflé- 
chie sur  elle-même , et  garnie  là  d’un  grand  nom- 
bre de  petits  vaisseaux. 

Les  ongles  et  les  poils  sont  des  dépendances  de 
la  peau , dont  l'étude  n’est  pas  nécessaire  pour 
l’intelligence  de  notre  objet. 

DES  GLANDES. 

Ce  sont  des  organes  destinés  à séparer  immé- 
diatement du  sang  un  liquide  quelconque,  et  mu- 
nis d’un  canal  excréteur  qui  conduit  ce  liquide  à 
la  surface  de  la  membrane  tégumentairc. 


f)  0 

La  forme  des  glandes  est  irrégulièrement  ar- 
rondie , et  présente  beaucoup  de  variétés.  Les  unes 
sont  impaires , comme  le  foie  et  le  pancréas , les 
autres  sont  paires , et  assez  exactement  semblables 
des  deux  côtés.  Elles  sont  toutes  situées  au  tronc. 

Leur  volume  diffère  singulièrement;  le  foie  est 
un  organe  assez  gros,  les  glandes  lacrymales  et  sub- 
linguales sont  petites. 

A l’intérieur  elles  sont  généralement  lobées,  et 
dans  plusieurs  ces  lobes  sont  formés  de  deux  sub- 
stance s différentes,  disposées  par  couches  dans  les 
reins , et  mêlées  à la  manière  du  granit  dans  le 
foie. 

Les  glandes  sont  enveloppées  d’une  membrane , 
cellulaire  pour  les  unes  , fibreuse  pour  les  autres  , 
entourée  dans  quelques-unes  par  une  membrane 
séreuse.  La  face  interne  de  cette  membrane  se  con- 
tinue avec  le  tissu  cellulaire,  qui  existe  abondam- 
ment dans  les  glandes. 

Ces  organes  ont  beaucoup  de  vaisseaux  sanguins 
et  lymphatiques  , et  peu  de  nerfs. 

Leurs  conduits  excréteurs  commencent  par  des 
radicules  très-fines,  qui  se  réunissent  pour  former 
un  ou  plusieurs  troncs  : ces  conduits  parcourent 
un  trajet  en  général  droit , et  viennent  s’ouvrir  aux 
membranes  légumentaires ; mais  pour  le  rein,  le 
foie  et  le  testicule,  une  poche  est  placée  sur  le  tra- 
jet du  conduit  excréteur -,  et  le  fluide  sécrété  y est 
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tenu  en  réserve  plus  ou  moins  long-temps.  Les 
conduits  des  autres  glandes  ne  présentent  pas  de 
réservoir. 

La  composition  des  conduits  excréteurs  résulte 
essentiellement  d une  membrane  muqueuse  dont 
l’épaisseur  va  en  diminuant  à mesure  qu'elle  forme 
des  divisions  plus  fines  dans  la  glande. 

La  texture  intime  des  glandes  est  peu  connue  : 
les  ramifications  nombreuses  des  \aisseaux  qui  les 
pénètrent,  et  celles  des  conduits  qui  en  sortent 
semblent  en  être  la  base  la  plus  nécessaire  : on 
rencontre  encore  une  matière  particulière  dans 
chaque  glande. 

DU  TISSU  CELLULAIRE. 

Le  tissu  cellulaire  a été  ainsi  nommé  à cause 
des,  aréoles  qu’il  forme.  C’est  un  tissu  spongieux, 
mou  , répandu  dans  tout  le  corps  , qui  entoure  tous 
les  organes,  les  sépare  les  uns  des  autres,  les  pé- 
nètre^ £t  qui entrant  dans  la  composition  de  tous 
les  corps  organisés  et  de  tous  les  organes , est  le 
principal  élément  de  l’organisation. 

11  est  par -tout  continu  à lui-même;  il  forme- 
rait ^ si  Ton  supposait  que  tous  les  autres  organes 
fussent  enlevés,  et  qu’il  pût  se  soutenir  de  lui- 
même,  un  tout  conservant  la  figure  du  corps,  et 
offrant  une  multitude  de  loges  pour  les  différons 
organes;  mais  comme  il  entre  dans  la  composition 


de  ces  derniers , et  que  peut-être  il  entoure  jus- 
qu’aux fibres  les  plus  déliées  de  nos  tissus , il  re- 
présenterait, si  Fon  était  du  corps  tout  ce  qui 
n’est  pas  lui , une  espèce  d’éponge  percée  d’une 
innombrable  quantilé  de  petites  loges  , de  petits 
canaux. 

Le  tissu  cellulaire  est  abondant  sous  la  peau , 
autour  des  organes  les  plus  essentiels  à la  vie,  dans 
les  endroits  qui  sont  le  siège  de  grands  mou- 
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vernens. 

C’est  lui  qui  remplit  les  vides  nombreux  et  sou- 
vent assez  grands  que  laissent  entre  eux  les  organes; 
c’est  lui , par  conséquent , qui  détermine  ces  for- 
mes gracieuses  et  arrondies  que  lame  la  plus  aride 
ne  peut  s’empêcher  de  contempler  avec  avidité. 

Non-seulement  le  tissu  cellulaire  entre  dans  la 
composition  de  tous  les  organes,  mais  encore  il  fait 
la  base  de  tous , et  compose , à lui  seul , plusieurs 
d’entre  eux  ; c’est  lui  qui  constitue,  avec  des  de- 
grés divers  de  consistance,  les  membranes  séreuses, 
le  derme,  les  vaisseaux,  les  tissus  ligamenteux,  pres- 
que toutes  les  parties,  en  un  mot,  a l’exception  des 
nerfs  et  des  muscles.  Encore  ceux-ci  ne  diffèrent- 
ils  du  tissu  cellulaire  que  par  les  globules  sur- 
ajoutés à ce  tissu.  Les  parties  cornées  et  épider- 
miques seules , n’ont  rien  de  commun  avec  le  tissu 
cellulaire. 

La  conformation  du  tissu  cellulaire  est  un  sujet 


de  controverse  entre  les  anatomistes  ; les  uns , le 
considérant  comme  ayant  des  cellules  distinctes  , 
le  disent  formé  de  lames  et  de  fitamens  ; les  autres 
pensent  qu’il  n’est  qu’une  substance  visqueuse  , 
tenace,  continue,  dépourvue  de  lames  et  de  cel- 
lules, une  espèce  de  glu  quffl  suffit  de  tirailler 
en  sens  inverses  pour  y faire  naître  des  lames  et 
des  fibres  , et  ces  cellules  qui  lui  ont  valu  son 
nom.  L’insufflation  y produit  des  cellules  comme 
elle  en  produit  dans  de  l’eau  savonneuse , et  certes 
on  ne  s’est  jamais  avisé  de  dire  que  l’eau  savon- 
neuse était  organisée  en  lames,  en  libres.  J "ai  vu, 
et  à beaucoup  de  reprises,  le  tissu  dit  cellulaire 
dans  des  embryons  de  brebis , et  il  pe  m’a  offert 
qu’une  masse  molle,  opaque,  giutineuse,  et  sans 
aucune  apparence  de  lames  ou  de  libres  : j’ai 
examiné  attentivement , au  moyen  d’un  très-fort 
microscope,  le  tissu  cellulaire  de  l’homme,  et  ses 
prétendues  lames  ou  fibres  prenaient  toujours  la 
direction  qu’on  voulait  leur  donner  suivant  le  sens 
dans  lequel  on  les  tiraillait;  les  seuls  filamens 
persistons  que  j'y  ai  reconnus  étaient  dus  à des 
vaisseaux  et  à des  nerfs  d’une  ténuité  extrême. 
Toutefois  il  est  vrai  de  dire  que  le  tissu  cellulaire, 
soumis  à des  pressions  habituelles  et  à des  mou- 
vemens  prolongés,  s’organise  en  lames , et  forme 
souvent  des  poches  analogues  à celles  qui  facilitent 
le  mouvement  des  tendons. 
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Le  tissu  cellulaire  se  comporte  comme  s’il  était 
spongieux , les  liquides  et  les  gaz  le  pénètrent  avec 
la  dernière  facilité  ; dans  les  boucheries , pour  ne 
pas  attaquer  la  peau  des  animaux  qu’on  dépèce , 
on  la  sépare  des  autres  parties  en  insufflant  le  tissu 
cellulaire,  et  si  les  cellules  existaient  naturelle- 
ment dans  ce  tissu  , en  les  emplissant  avec  précau- 
tion on  devrait  leur  donner  une  forme  d’un  type 
général,  et  c’est  ce  qui  n’arrive  pas. 

Presque  tous  les  anatomistes  conviennent  que  ce 
tissu  n’a  ni  nerfs  ni  vaisseaux  propres , c'est-à-dire 
que  ceux  que  l’on  y rencontre  ne  font  que  le  tra- 
verser pour  aller  se  terminer  ailleurs. 

DU  TISSU  ADIPEUX. 


Ainsi  nommé  à cause  de  la  graisse  qu  il  contient, 
le  tissu  adipeux  résulte  de  la  réunion  de  vésicules 
très-petites , entassées , unies  par  du  tissu  cellu- 
laire , et  servant  de  réservoir  à la  graisse. 

On  en  distingue  de  deux  sortes  : l’une  est  Je 
tissu  adipeux  commun  , ou  tissu  graisseux  pro- 
prement dit,  l'autre  est  le  tissu  médullaire  ou 
adipeux  des  os. 

Le  tissu  adipeux  commun  forme  une  couche 
plus  ou  moins  épaisse  , généralement  répandue 
^ous  la  peau  : dans  beaucoup  d’endroits  il  repré- 
sente des  masses  arrondies } dans  d’autres  il  est 
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disposé  en  forme  de  rubans  ou  de  réseaux  qui 
suivent  le  trajet  des  nerfs. 

La  graisse  se  rencontre  dans  beaucoup  d’or- 
ganes; un  certain  nombre , cependant , n’en  pré- 
sentent jamais , meme  dans  l’obésité  la  plus  consi- 
dérable. Le  marasme  le  plus  prononcé  ne  peut  la 
faire  disparaître  entièrement. 

Chez  un  homme  adulte  et  d’un  embonpoint  or- 
dinaire , la  graisse  forme  environ  la  vingtième 
partie  du  poids  du  corps. 

Les  vésicules  graisseuses  , ainsi  que  les  grains 
et  les  masses  qu’elles  forment , sont  pourvues  d’un 
petit  pédicule  qui  leur  est  fourni  par  les  petits 
vaisseaux  logés  dans  leurs  intervalles  ”,  et  peuvent 
être  comparées,  sous  ce  rapport,  à des  grains  de 
raisin  attachés  à leur  ra  ie. 

La  graisse  n’est  autre  chose  qu’une  espèce  d’huile 
contenue  dans  les  vésicules  du  tissu  adipeux. 

Le  tissu  médullaire , membraneux , vasculaire 
et  vésiculaire , est  renfermé  dans  les  cavités  des  os. 
Il  contient  la  moelle,  laquelle  occupe  la  cavité 
médullaire  des  os  longs  , les  cellules  de  leurs  ex- 
trémités , les  cellules  des  os  longs  et  courts , et 
jusqu’aux  porosités  de  la  substance  compacte 
des  os. 

La  moelle  ou  graisse  des  os  est  une  huile  com- 
posée des  mêmes  principes  que  la  graisse  ordinaire. 


seulement  elle  est  plus  fluide , plus  colorée  , plus 
jaune. 


En  parlant  des  systèmes  nerveux  et  lympha- 
tiques , nous  avons  également  parle  des  ganglions 
qui  s’y  rapportent.  Mais  on  a aussi  nommé  gan- 
glions vasculaires  sanguins  les  organes  tels  que  la 
rate,  etc.  , formés  principalement  par  la  réunion 
de  vaisseaux  sanguins  et  lymphatiques,  et  rangés 
à tort  parmi  les  glandes,  puisqu’on  ne  leur  con- 
naît ni  réservoirs , ni  canaux  excréteurs , et  que 
l’on  ignore  s’ils  sécrètent  quelques  fluides. 

Les  viscères j que  nous  avons  vus  rangés  au  nom- 
bre des  solides,  ne  peuvent  être  décrits  dans  un 
article  à part.  Ils  n'ont  ni  la  même  organisation, 
ni  le  même  mode  d’action  • leur  texture  se  com- 
pose de  la  réunion  de  plusieurs  tissus  primiti  s. 

On  donne  généralement  le  nom  de  viscères  aux 
organes  contenus  dans  les  trois  grandes  cavités , 
la  tête,  la  poitrine  et  le  ventre,  et  chargés  d’exé- 
cuter les  fonctions  végétatives  et  intellectuelles. 

Nous  avons  dit  ce  qu’étaient  les  follicules , en 
parlant  de  la  membrane  muqueuse  et  de  la  peau. 


Les  anatomistes  ont  cherché  à déterminer  le 
nombre  des  tissus  primitifs  et  simples  dont  1 iso- 


lement  ou  la  réunion  forment  tous  les  organes 
du  corps  *,  mais  chacun  a donné  une  libre  carrière 
à son  imagination  : on  est  même  allé  jusqu’à  dé- 
crire le  tissu  particulier  aux  vaisseaux  absorbans 
et  exhalans  , sans  pouvoir  fournir  la  preuve 
de  l’existence  de  ces  vaisseaux.  Bichat,  qui  était 
tombé  dans  cette  erreur,  comptait  jusqu’à  vingt- 
deux  tissus  simples  : on  en  compte  aujourd’hui  dix 
ou  douze*,  c’est  encore  trop  des  trois-quarts.  Com- 
ment, en  effet,  décrire  comme  simples  et  bien 
distincts  les  tissus  cellulaires  et  séreux,  si  les  mem- 
branes séreuses  ne  sont  que  du  tissu  cellulaire  con- 
densé? Comment  faire  un  tissu  simple  du  tissu 
érectile , si  ce  tissu  n’est  essentiellement  composé 
que  de  vaisseaux  qui  se  laissent  dilater  par  le  sang  l 
Qui  prouvera  que  le  tissu  vasculaire , réputé  sim- 
ple , est  autre  chose  que  du  tissu  cellulaire  con- 
densé , plus  du  tissu  fibreux  ? 

Décrire  à part  les  diÜérens  systèmes  d’organes , 
indiquer  en  quoi  ils  diffèrent  par  leurs  propriétés 
physiques  , et  l’apparence  de  leur  texture,  etc., 
voilà  ce  que  doit  faire  l’anatomiste  *,  mais  vouloir  dé- 
couvrir le  nombre  des  tissus,  des  fibres  élémen- 
taires qui  composent  l’homme , c’est  élever  une 
prétention  insoutenable  , parce  que  trop  de  tissus 
d’un  aspect  différent  composent  chacun  de  nos  or- 
ganes *,  parce  que  la  réunion  de  deux  ou  trois  tissus 
dans  des  proportions  différentes  fait  trop  facile- 
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ment  croire  à l’existence  d’un  tissu  primitif  et 
simple  là  où  il  n’y  a que  composition  et  confusion 
inextricables. 

DES  HUMEURS. 

Après  avoir  donné  une  idée  générale  de  la  struc- 
ture de  nos  organes , il  convient  de  parler  un  peu 
des  fluides  qui  les  pénètrent,  car  c’est  de  Faction 
réciproque  qu’ils  exercent  les  uns  sur  les  autres, 
que  résultent  la  vie  et  tous  ses  phénomènes. 

La  place  que  nous  donnons  aux  humeurs  sem- 
blerait annoncer  que  nous  les  regardons  comme 
inertes  : nous  ne  partageons  pas  cette  erreur  com- 
mune, ainsi  qu’on  pourra,  par  la  suite,  le  remar- 
quer plus  d’une  fois.  Les  humeurs  ou  du  moins 
un  fluide  quelconque  préexiste  à toute  espèce  de 
solide*,  il  serait  par  trop  surprenant  que  ce  qui 
n’était  rien  d’abord  devînt  tout  plus  tard.  On  croit 
les  fluides  inanimés , parce  qu’ils  ne  manifestent 
pas  de  mouvemens  propres  : nous  verrons  ailleurs 
que  la  molécule  , considérée  isolément,  a son  action 
propre , et  que , peut-être , les  solides  sont  plus 
passifs  que  les  fluides. 

On  appelle  humeurs  tous  les  fluides  qui  entrent 
dans  la  composition  des  corps  organisés  vivans. 

La  composition  et  la  décomposition  continuelles 
de  l’économie  humaine  nécessitaient  le  concours  de 


parties  fluides  propres  à circuler  au  milieu  des 
parties  solides , à les  pénétrer  intimement , à se 
changer  sans  cesse  les  unes  en  les  autres,  ainsi 
que  nous  le  dirons  en  parlant  de  la  nutrition  et  des 
sécrétions. 

Les  fluides,  contenus  dans  des  vaisseaux,  des 
réservoirs  ou  les  aréoles  des  tissus , diffèrent  entre 
eux  sous  le  rapport  de  leurs  propriétés  physiques 
et  chimiques.  Les  uns  sont  gazeux  ou  à l’état  de 
vapeur,  et  d’une  densité  variable;  d’autres  sont  li- 
quides, et  plus  ou  moins  fluens.  Leur  composition, 
considérée  d’une  manière  générale,  est  analogue  à 
celle  des  solides  ; on  y retrouve  les  memes  élé- 
mens,  les  memes  principes  immédiats.  Ils  sont 
généralement  formés , comme  les  solides , de  glo- 
bules et  d’une  substance  amorphe  liquide , tandis 
que  cette  dernière  substance  est  concrète  dans  les 
solides.  Quelques-uns  ne  présentent  pas  de  glo- 
bules visibles , et  sont  formés  uniquement  par  la 
substance  amorphe. 

Nous  avons  déjà  dit  que  la  masse  des  fluides 
surpasse  de  beaucoup  celle  des  solides. 

Les  changemens  qu’éprouvent  les  humeurs  dans 
le  corps  humain  ont  été  attribués  à des  causes 
qui  n’ont  pas  d’analogues  dans  la  physique  géné- 
ral , parce  que , dans  l’état  actuel  de  nos  connais- 
sances en  chimie , il  est  impossible  de  prévoir  ou 
d’imiter  ces  changemens , on  a conclu  hardiment 
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qu’ils  n’étaient  pas  dus  aux  lois  qui  régissent  la 
matière  brute  ; mais  ces  négations  ne  sont  pas  des 
preuves.  Avant  de  nier,  il  est  au  moins  prudent 
de  douter. 

Parmi  les  nombreuses  classifications  des  hu- 
meurs , on  doit  donner  la  préférence  à celle  qui 
est  basée  sur  l’ordre  dans  lequel  elles  dérivent  les 
unes  des  autres , sur  leurs  usages , sur  leur  mode 
de  formation , et  sur  le  genre  d’appareil  qui  les 
produit. 

D’après  cela  , on  distingue  d’abord  les  humeurs 
en  trois  espèces  : humeurs  provenant  des  absorp- 
tions externes  et  internes , et  destinées  à former 
le  fluide  réparateur  ; humeur  spécialement  nutri- 
tive ; et  humeurs  sécrétées  ou  provenant  du  sang. 

Les  humeurs  des  absorptions  sont  le  chyle, 
la  lymphe  et  le  sang  veineux  ; ces  trois  fluides  , 
par  leur  mélange  et  l’action  qu’ils  éprouvent  dans 
le  poumon  par  l’acte  de  la  respiration , se  trans- 
forment dans  l'humeur  spécialement  nutritive , qui 
est  le  sang  artériel  ; enfin  les  humeurs  sécrétées 
émanent  du  sang  artériel,  sont  très-nombreuses 
et  remplissent  des  usages  très-divers.  Les  humeurs 
sécrétées  se  divisent  en  trois  ordres  : i°  les  hu- 
meurs perspirées  ou  sécrétées  par  exhalation , 
tels  sont  les  fluides  de  toutes  les  membranes  sé- 
reuses et  synoviales  ; la  sérosité  du  tissu  cellulaire; 
la  graisse  ; la  moelle  et  le  suc  médullaire,  etc.  Tous 
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ces  fluides , versés  dans  des  sacs  sans  ouvertures  , 
sont  repris  par  l’absorption  et  reportés  dans  le 
torrent  de  la  circulation , ce  qui  leur  a valu  le 
nom  de  récrémentitiels ; les  autres , aboutissant 
aux  surfaces  tégumentaires  interne  ou  externe,  sont 
rejetés  au-dehors,  si  non  en  totalité,  du  moins  en 
grande  partie , tels  sont  la  perspiration  cutanée  , 
la  sueur , les  humeurs  perspirées  des  membranes 
muqueuses  digestive ^ respiratoire,  urinaire,  etc. 
2°  Les  humeurs  folliculaires , sécrétées  par  les  fol- 
licules : elles  sont  toutes  excrémentitielles  et  abou- 
tissent aux  deux  surfaces  tégumentaires  ; ce  sont 
l’humeur  grasse  de  la  peau,  le  cérumen,  le  mucus 
des  diverses  membranes  muqueuses , etc.  3°  Les 
humeurs  glandulaires,  sécrétées  par  des  glandes; 
ce  sont  les  larmes,  la  salive , le  suc  pancréatique , 
la  bile  , le  lait , le  sperme  ; ces  humeurs  peuvent 
se  rapporter  à l’ordre  précédent , attendu  que  les 
glandes  ne  consistent  que  dans  un  assemblage  de 
follicules. 

Il  serait  par  trop  long  de  donner  une  histoire 
détaillée  de  chacune  des  humeurs  du  corps  hu- 
main ; nous  rechercherons  seulement  s’il  est  pos- 
sible de  s'expliquer  le  rôle  qu  elles  jouent  dans 
notre  économie , et  la  part  quelles  sont  appelées 
à prendre  dans  les  phénomènes  de  la  vie.  Four  ob- 
tenir de  ces  recherches  un  résultat  quelconque , 
il  est  bien  entendu  que  nous  devons  étudier  en 
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même-temps  Faction  des  liquides  et  des  solides  , 
et  les  propriétés  dont  jouissent  les  uns  et  les  au- 
tres dans  l’état  de  vie. 

DES  PROPRIÉTÉS  OU  FORCES  VITALES. 

L’impossibilité  de  se  rendre  raison,  par  les  lois 
qui  régissent  la  matière  brute , des  phénomènes 
observés  dans  les  corps  organisés  vivons , a , dans 
tous  les  temps , fait  admettre  l’existence  de  forces 
qui  dépendent  de  la  vie,  et  sont  appelées  forces 
vitales  : ici,  comme  dans  beaucoup  d’autres  cir- 
constances analogues,  le  désir  bien  naturel  de  con- 
naître a fait  une  espèce  de  principe  que  rien  ne 
démontre  ; on  ne  trouvait  pas  la  cause  de  la  vie , 
on  l’a  inventée  ; et , à l’aide  du  mot  principe  vital , 
propriété  vitale , force  vitale ou  tout  autre  syno- 
nyme de  la  même  valeur,  on  a tout  expliqué  , 
tout  entendu,  excepté  le  mot  lui -meme.  Loin 
d'avoir  atténué  la  difficulté , il  me  semble  vrai  de 
dire  qu’011  Fa  agrandie  : des  esprits  positifs,  en 
effet,  auraient  peut-être  rencontré  quelque  loi 
naturelle  échappée  à l’investigation  de  leurs  de- 
vanciers , et  dévoilé  ainsi  quelques-uns  des  actes 
de  la  vie  ; mais  on  a tant  dit  et  tant  répété  que 
la  physique,  la  chimie,  la  mécanique,  n’étaient 
pas  applicables  à la  physiologie  , cjue  la  crainte 
de  se  couvrir  du  ridicule  que  déversent  à pleines 
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mains  les  hommes  les  plus  superficiels , a néces- 
sairement comprimé  l'amour  de  la  vérité  chez  ceux 
pour  qui  la  découverte  d’un  principe  est  un  trésor. 
Et  depuis  quand  ces  arrogans  fauteurs  du  vita- 
lisme sont-ils  si  certains  qu’aucune  loi  de  la  nature 
n’est  applicable  aux  fonctions  ? Depuis  quand  sont- 
ils  si  profondément  instruits  en  physique  pour 
croire  que  tout  leur  est  connu , et  qu’ils  sont  en 
droit  de  dire  : au-delà  de  nos  connaissances  en 
physique , il  n’y  a plus  rien  ? Et  les  principes  sur 
lesquels  repose  la  physique  sont-ils  meme  assez 
solidement  établis  pour  qu’il  soit  impossible  d’en 
attaquer  aucun  ? J’ai  de  bonnes  raisons  pour  être 
sûr  du  contraire  , et  de  tous  les  principes  de  phy- 
sique , celui  qui  paraissait  le  plus  invulnérable 
sera  bientôt  complètement  renversé.  J’ai  déjà  dé- 
montré à plus  d’un  maître  de  la  science  que  bien 
des  erreurs,  et  des  erreurs  graves  étaient  comptées 
au  nombre  des  vérités  du  premier  ordre  : l'aveu 
de  ces  erreurs  ne  leur  est  pas  encore  échappé  , 
mais  au  moins  sont-ils  convenus  qu’il  fallait  sub- 
stituer le  doute  à ce  qu’ils  avaient  cru  positif. 

Une  atteinte  aussi  grave , portée  à un  principe , 
peut  avoir  des  conséquences  fâcheuses  pour  d’au- 
tres , et  je  ne  serais  pas  surpris  qu’en  renversant 
la  dynamique  actuelle , j’eusse  présenté  à d’autres 
regards  lë  côté  faible  de  plus  d’une  loi  naturelle. 
Ne  bouchons  donc  pas  la  brèche  aux  assaillans  ; et, 
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quand  nous  disons  forces  vitales , convenons  que 
nous  employons  un  mot  vide  de  sens , et  inventé 
fort  à propos  pour  couvrir  notre  ignorance. 

On  a admis  trois  espèces  principales  de  forces 
ou  propriétés  vitales  : 

i°  La  motilité  , propriété,  qu’ont  les  tissus  de 
se  raccourcir  ou  de  s’allonger  ; delà  contractilité 
et  expansibilité  (i). 

2°L’ impressionnabilité  ; c’est  la  propriété  qu’ont 
nos  organes  de  percevoir  le  contact  de  ce  qui  leur 
est  étranger  ; delà  les  sensations  et  tous  les  phé- 
nomènes de  la  sensibilité  animale  ou  organique. 

3°  \i  affinité  vitale  • force  plus  particulière  aux 
humeurs , qui  détermine  leurs  transformations 
successives  , depuis  1 aliment  venu  du  dehors  , v 
jusqu’aux  fluides  nutritifs  et  assimilés , et  déter- 
mine également  leur  indifférence  absolue  pour 
toute  combinaison  étrangère  à la  vie. 

Telles  sont  les  trois  forces  auxquelles  on  rap- 
porte , comme  à leurs  sources  immédiates  et  pre- 
mières, tous  les  faits,  toutes  les  actions  par  le 
concours  desquels  la  vie  se  propage  et  s’entretient. 

A ces  forces  se  rattachent  les  fonctions  \ d’elles 
dépend  la  vie,  ou  plutôt  elles  sont  la  vie  elle- 
même. 

(i)  Nous  avons  déjà  dit  que  l’alIongeinç*$  et  l’expansibilité  de 
cerlains  organes  , n’est  qu’un  phénomène  passif  qui  tient  à ce  qu’ils 
se  laissent  pénélrer  par  les  fluides. 
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Ainsi , voilà  toutes  les  difficultés  levées , tous  nos 
^ doutes  éclaircis  ! Trois  propriétés  vitales  consti- 
tuent la  vie  ! Il  y a là  quelque  chose  de  plus  que 
ridicule. 

Le  nombre  des  propriétés  vitales  varie  à chaque 
instant , et  la  raison  en  est  bien  simple  : elles  n’in- 
diquent rien  de  positif,  de  déterminé , de  distinct, 
et  chacun  a pu  les  augmenter  ou  les  diminuer  au 
caprice  de  son  imagination.  On  a voulu  faire  de 
la  vie  un  principe  tout-à-fait  en  dehors  des  lois 
de  la  nature,  à tel  point  que  des  médecins  Font 
définie  : la  résistance  aux  lois  physiques.  Mais  si 
nous  nous  donnions  la  peine  de  rechercher  dans 
quelles  fonctions  se  manifeste  cette  résistance,  se- 
rions-nous bien  sûrs  de  la  rencontrer  fréquem- 
ment ? La  trouverait-on  même  quelquefois  ? Les 
principaux  agens  physiques  sont  l’attraction  , le 
calorique,  l’électricité  et  la  lumière*,  il  serait  cu- 
rieux de  montrer  que  l’économie  résiste  à ces 
agens. 

L’attraction  agit  sur  la  matière  animée  absolu- 
ment comme  sur  la  matière  brute  \ un  animal  mort 
pèse  le  même  poids  que  s’il  était  vivant , donc  cha- 
que molécule , considérée  isolément , obéit  à l’at- 
traction. Cette  conséquence  est  sans  la  plus  légère 
exception. 

Le  calorique  se  mettrait  bientôt  en  équilibre 
dans  les  corps  vivans , si  des  causes  toutes  physi- 
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ques  et  très-saisissables  n’y  mettaient  obstacle  , 
ainsi  que  nous  le  verrons  ailleurs. 

L’ëlectricitë  se  développé  sur  les  corps  vivans 
comme  sur  la  matière  inanimée , et  si  les  poils  dont 
la  peau  est  garnie  la  laissent  s’échapper , la  théorie 
du  paratonnerre  nous  explique  fort  bien  comment. 

L’action  de  la  lumière  est  une  chose  fort  peu 
connue,  et  qui  ne  peut  être  importée  dans  la  dis- 
cussion. 

La  motilité  et  la  sensibilité  ne  peuvent  être  sé- 
parées*, elles  sont  une  seule  et  meme  propriété. 
11  y a sensibilité  quand  la  partie  se  met  en  mou- 
vement } nous  n’en  pouvons  juger  autrement } et 
pour  qu’une  partie  se  meuve  sous  l’influence  du 
contact  d’une  matière  étrangère , il  faut  nécessai- 
rement qu’elle  perçoive  ce  contact.  On  peut  donc 
réduire  ces  deux  propriétés  vitales  à une  seule,  la 
sensibilité , le  mouvement  n’étant  que  la  manifes- 
tation de  cette  sensibilité. 

\j  affinité  vitale  est  tellement  différente  de  l’af- 
finité chimique , qu  elle  détermine  l’indifférence 
absolue  de  la  matière  vivante  pour  toute  combinai- 
son étrangère  à la  vie . 

Cette  proposition , si  elle  avait  le  sens  commun , 
me  rassurerait  entièrement  contre  la  crainte  des 
poisons  : que  pourrais-je  redouter  en  avalant  des 
acides  concentrés , de  l’arsenic,  du  sublimé,  etc. , 
puisqu’aucune  de  ces  substances  ne  pourrait  se 
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combiner  avec  mes  organes  ? J’aurais  tout  au  plus 
introduit  dans  mon  estomac  des  substances  inertes 
et  impropres  à réparer  mes  forces. 

L’expérience  d’abord , et  ensuite  la  raison  vien- 
nent nous  démonlrer  que  cette  prétendue  affinité 
vitale  permet  toute  espèce  de  combinaison  : de 
l’acide  sulfurique  en  se  combinant  avec  les  or- 
ganes qu’il  touche  ne  forme  pas  un  sel  comme  s’il 
était  mis  en  contact  avec  de  la  potasse  ou  de  la 
soude  ; mais  il  forme  un  nouveau  composé  qui  n’a 
plus  ni  les  propriétés  de  l’acide,  ni  celles  de  l’organe. 

Ce  serait  être  par  trop  crédule  et  trop  ignorant 
que  de  se  persuader  cette  indifférence  de  notre 
matière  pour  des  combinaisons  étrangères  à la 
vie.  Ces  changemens  successifs  dans  la  composition 
de  la  matière  vivante  sont  précisément  ce  qui  en- 
tretient la  vie,  et  celle-ci,  à coup  sûr,  serait  bientôt 
éteinte  dans  un  corps  qui  ne  percevrait  plus  le 
contact  de  la  matière , et  résisterait  à toute  com- 
binaison nouvelle. 

Pour  se  tirer  d’embarras  dans  l’étude  des  fonc- 
tions , on  a inventé  les  propriétés  vitales , propriétés 
que  Fou  dit  sans  analogues  en  physique,  en  chimie, 
en  mécanique , comme  si  l’on  connaissait  parfaite- 
ment la  mécanique , la  physique  et  la  chimie  1 II 
y a là  une  vaine  prétention,  de  la  vanité  de  science, 
un  voile  brodé  en  paroles  ronflantes , et  voilà  tout. 
Comme  il  faut  être  conséquent , même  quand  on 
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part  d’un  principe  faux , les  maladies  sont  regar- 
dées comme  le  résultat  de  la  lutte  entre  les  pro- 
priétés vitales  et  les  lois  physiques  ; le  triomphe  des 
premières  ramène  la  santé,  celui  des  secondes 
donne  la  mort.  N’est-il  pas  admirable  de  voir  des 
abstractions  aux  prises , et  le  médecin  s’établir  juge 
du  combat  ! 

Il  ne  faut  pas  étudier  les  propriétés  vitales  sur 
l’économie  en  masse , mais  sur  la  molécule  ; il  faut 
suivre  cette  dernière , voir  ses  combinaisons , les 
lois  auxquelles  elle  obéit  : la  réunion  d’un  certain 
nombre  de  molécules  arrangées  en  organe  fera  peut- 
être  voir  que  ces  lois  ne  sont  pas  changées,  mais 
seulement  modifiées  dans  leur  application.  Je  don- 
nerai , dans  mon  mémoire  sur  les  lois  du  mouve- 
ment, d’amples  détails  qui  prouveront  que  mille 
effets  dissemblables  peuvent  dépendre  d’une  cause 
unique,  et  qu’un  seul  principe  rend  raison  de  ce 
que  l’on  attribue  à des  principes  différens  et  nom- 
breux. 

Je  suis  presque  convaincu  que  la  physique  ex- 
pliquera un  jour  la  plupart  des  actes  des  corps 
organisés , et  que  peu  à peu  les  propriétés  vitales 
cesseront  d’être  admises.  Quand  l’attraction  et  tout 
ce  qui  s’y  rattache  sera  connu  *,  quand  l’électricité, 
le  magnétisme  et  cette  influence  qu’exercent  tous 
les  corps  les  uns  sur  les  autres  offriront  quelque 
chose  de  plus  que  des  faits  curieux  et  amusans , 
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et  laisseront  pénétrer  leur  principe  , leurs  lois  im- 
muables , la  vie  sera  peut-être  expliquée  quant  à 
ses  actes  étrangers  aux  facultés  intellectuelles  et 
morales. 

Bien  que  des  faits  nombreux  et  des  expériences 
précises  viennent  soutenir  cet  espoir , je  ne  puis , 
cependant,  céder  au  désir  de  les  rapporter.  Il  me 
faudrait  entrer  dans  les  détails  les  p us  minutieux 
de  l’anatomie  moléculaire,  de  l’affinité  chimique,  et 
développer  la  théorie  de  l’électricité  par  contact  ; 
il  me  faudrait  rechercher  l’influence  du  calorique 
et  de  la  lumière,  etc.  Il  me  faudrait  enfin,  pour 
être  entendu  des  personnes  étrangères  aux  sciences 
physiques,  écrire  plusieurs  volumes  ennuyeux. 

L’étude  des  propriétés  vitales  se  rapporte  à celle 
de  la  physiologie*,  mais  j’ai  voulu  distraire  de  cette 
dernière  tout  ce  qui  n’était  pas  directement  ratta- 
ché à l’énumération  des  actes  des  organes  ; et,  dans 
les  articles  suivans , nous  ne  nous  occuperons  que 
des  fonctions.  On  verra  qu’à  défaut  de  bonnes  rai- 
sons , on  a invoqué  par-tout  les  propriétés  vitales , 
et  qu’elles  ont  servi  à expliquer  tout  ce  que  l’on  a 
trouvé  d’inexplicable. 
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PHYSIOLOGIE  DE  L’HOMME. 


On  entend  par  physiologie  la  science  qui  traite 
des  actions  des  organes , ou  des  fonctions  de  l’éco- 
nomie  animale  ; elle  comprend  la  connaissance  des 
phénomènes  dont  l’ensemble  constitue  la  vie. 

Dans  l’espèce  particulière,  nous  ne  devrions 
nous  occuper  que  de  la  vie  de  l’homme;  mais, 
ainsi  que  nous  l’avons  déjà  dit , il  nous  sera  impos- 
sible de  ne  par  étudier  la  vie  dans  quelques  ani- 
maux plus  simples. 

A en  juger  par  le  nombre  considérable  des  par- 
ties qui  composent  le  corps  de  fhomme , par  la 
multiplicité  des  actions  qu’il  produit , l’analyse  de 
la  mécanique  humaine  est  une  des  œuvres  les  plus 
difficiles  que  l’esprit  puisse  tenter.  Que  d’organes , 
en  effet  1 Que  de  variétés  dans  leurs  formes  et  leurs 
usages  \ Les  uns  servent  à recevoir  et  à élaborer, 
ou  l’air  qui  est  un  des  élémens  nécessaires  de  la 
vie , ou  l’aliment  qui  doit  se  convertir  en  notre 
propre  substance  ; tels  sont  les  organes  de  la  res- 
piration et  de  la  digestion  ; d’autres  rejettent  les 
matériaux  qui  ont  fait  partie  de  nous-mêmes, pen- 
dant quelque  temps,  et  qui,  probablement  usés 
par  la  vie  , sont  devenus  impropres  ou  nuisibles , 
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et  doivent  être  remplacés  par  de  nouveaux  ; tels 
sont  les  organes  des  excrétions.  Certaines  parties 
plus  dures , plus  solides  que  les  autres , forment 
comme  la  charpente  du  corps,  déterminent  sa  con- 
figuration générale  , ses  attitudes  , la  direction  de 
ses  mouvemens*,  ce  sont  les  os.  Certaines  autres, 
véritables  chairs  douées  de  la  faculté  de  contraction 
par  laquelle  elles  rapprochent  leurs  extrémités  de 
leur  centre,  font  par  suite  mouvoir  les  parties 
auxquelles  elles  sont  implantées^  et  sont  les  agens 
des  mouvemens  généraux  ou  partiels  qu’exécute  le 
corps  : ce  sont  les  muscles.  Certains  organes  sont 
affectés  au  service  spécial  de  chacun  des  sens.  Il 
n’est  pas  jusqu’à  la  faculté  la  plus  noble  de  l’homme, 
celle  de  la  pensée  et  des  actes  moraux  , qui  n’ait 
une  partie  chargée  de  la  produire  , le  cerveau. 

Or , il  faut  que  le  physiologiste  apprécje  dans 
tout  cet  ensemble,  non-seulement  le  mode  d’ac- 
tion de  chacune  de  ces  parties , le  mécanisme  de 
chacune  de  ces  facultés,  mais  encore  la  connexion, 
l’enchaînement  qui  les  lient  : il  faut  qu’il  voie 
comment  de  leur  concours  résultent,  pour  l’homme, 
la  possibilité  de  se  conserver , de  se  reproduire  et 
d’exercer  ses  propres  facultés , et  cela  pendant  un 
espace  de  temps  limité  qui  constitue  pour  lui  ce 
qu’on  appelle  sa  vie  , et  en  passant^  pendant  cet 
intervalle , par  des  états  variés  et  déterminés  qui 
constituent  ses  âges. 
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La  physiologie , considérée  comme  objet  de  cu- 
riosité, et  séparée  des  applications  utiles  auxquelles 
elle  conduit,  serait  déjà  digne  d’intérêt,  puis- 
quille  a pour  but  de  faire  connaître  l’homme, 
de  scruter  sa  nature  , et  d’éclairer  le  mystère  de 
sa  vie.  Mais  de  quelle  utilité  prochaine  n’est-elle 
pas  pour  la  médecine  ! Indépendamment  de  ce 
quille  fait  connaître  l’être  dont  celle-ci  se  propose 
de  diriger  la  vie , ne  faut-il  pas  savoir  quel  est  le 
jeu  des  organes  en  santé , pour  reconnaître  les  al- 
térations de  ceux-ci  dans  les  maladies  ? Que  de 
phénomènes  morbides,  de  symptômes  dont  on  ne 
peut  concevoir  la  production  sans  le  secours  de  la 
physiologie  1 -Elle  est  certainement  la  science  qui 
a le  plus  de  rapport  avec  la  médecine  proprement 
dite  *,  elle  en  est  la  base , et  je  ne  crains  pas  d’avan- 
cer que  le  médecin  le  moins  profond  en  physiolo- 
gie est  aussi  le  plus  mauvais  médecin. 

Pour  le  jeu  des  organes  comme  pour  l'aperçu 
que  nous  avons  donné  de  leur  composition , nous 
ne  nous  astreindrons  pas  à suivre  les  classifica- 
tions des  auteurs  *,  nous  suivrons  notre  méthode 
favorite , celle  qui  marche  du  simple  au  composé , 
sauf  à indiquer  plus  tard  l’ordre  que  la  nature 
semble  nous  prescrire  pour  l’étude  des  fonctions. 

La  propriété  qui  fixe  le  plus  notre  attention  , 
qui , si  non  par  son  mode  de  production  , du  moins 
par  ses  effets , se  saisit  facilement  et  n’offre  qu’une 
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déduction  rigoureuse  des  lois  de  la  mécanique, 
c'est  la  propriété  qu’a  l’homme  de  changer  de 
place  à son  gré  , d’opérer  les  mouvemens  qui  lui 
conviennent. 

La  îocomotilité , ou  la  fonction  des  mouvemens 
volontaires  est  donc  la  première  action  organique 
que  nous  allons  étudier. 

DE  LA  LOCOMOTILITÉ. 

Plusieurs  systèmes  d’organes  sont  nécessaires  à 
sa  production  : les  os  servent  de  leviers  , et  sont 
dits  les  organes  passifs  du  mouvement , les  muscles 
sont  les  agens  immédiats  de  ce  mouvement , et  en 
sont  dits  les  organes  actifs,  ainsi  que  les  nerfs,  des^ 
quels  les  muscles  reçoivent  et  la  faculté  d agir  et 
l’ordre  que  leur  en  donne  la  volonté. 

Nous  laisserons  un  instant  de  coté  l’action  ner^ 
veuse,  pour  ne  nous  occuper  d'abord  que  de  la 
mécanique  du  mouvement. 

Les  muscles  , dans  la  production  de  ce  phéno- 
mène, peuvent  être  considérés  comme  des  ressorts 
élastiques  qui  sont  tendus  ou  non,  à volonté,  en^ 
tre  deux  points  résistons.  Dans  leur  état  de  relà* 
chement , les  points  résistons  ne  sont  point  déplacés, 
mais  ils  le  sont  quand  les  ressorts  sont  en  état  de 
tension,  ou  s’ils  ne  subissent  aucun  déplacement  9 
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c’est  que  leur  résistance  est  supérieure  à la  force 
qui  agit  sur  eux. 

Les  muscles , doués  de  la  faculté  de  se  contrac- 
ter, c'est-à-dire  de  diminuer  de  longueur,  de 
rapprocher  leurs  extrémités  de  leur  centre , sont , 
pendant  leur  contraction , exactement  compara- 
bles à des  ressorts  à boudin  qui  seraient  tendus. 
Ceux-ci  se  raccourcissent  en  ligne  droite  *,  il  en  est 
de  meme  du  muscle , ou  plutôt  de  chaque  fibre 
musculaire  considérée  isolément , car  la  direction 
unique  des  efforts  d’un  muscle  est  la  résultante 
géométrique  de  la  direction  particulière  des  efforts 
de  chacune  de  ses  fibres. 

Nous  avons  dit  que  le  muscle  se  raccourcissait 
en  ligne  droite  : la  chose  est  impossible  pour  les 
muscles  dont  les  deux  extrémités  s’attachent  à des 
os  *,  en  effet , puisque  tous  les  os  se  touchent , les 
points  d'attache  ne  peuvent  être  rapprochés  en  li- 
gne droite , qu'en  supposant  un  écrasement  ou  un 
raccourcissement  de  ces  mêmes  os , ce  qui  n’a  pas 
lieu  : deux  os  ne  peuvent  donc  être  mus  l’un  sur 
l’autre  que  dans  une  direction  oblique , et  comme 
ils  sont  toujours  en  contact  avec  le  même  point , ou 
à fort  peu  de  chose  près , tous  leurs  mouvemens 
approchent  plus  ou  moins  de  la  direction  circulaire. 
Or , pour  produire  un  mouvement  circulaire  avec 
une  force  unique  , celle-ci  doit  nécessairement 
changer  de  direction  et  être  circulaire  aussi , donc 


la  contraction  musculaire  détermine  une  force  qui 
décrit  des  cercles  ou  à peu  près.  Cette  force  est 
déviée  de  la  ligne  droite  par  les  os  ou  les  parties 
sur  lesquelles  passent  les  muscles , et  sur-tout 
parce  que  le  point  d’attache  sur  l’os  mobile  est 
projeté  en  ligne  courbe. 

La  puissance  d’un  muscle  en  contraction  est 
énorme  , et  les  personnes  étrangères  aux  lois  de  la 
mécanique  auront  peine  à croire  que  la  contraction 
des  muscles  de  l’épaule,  suffisante  pour  tenir  à 
bras  tendu  un  poids  de  vingt-cinq  kilogrammes , 
soulèverait  au  moins  trois  mille  livres , si  tous  ces 
muscles  agissaient  directement  pour  produire  cet 
effet.  Et  comme  tous  les  os  forment  des  leviers  dé- 
favorables à la  puissance  qui  les  meut , il  est  éga- 
lement aisé  de  démontrer  que  de  deux  hommes 
qui  soulèvent  le  meme  fardeau , le  plus  grand  est 
celui  dont  les  muscles  se  contractent  le  plus  vi- 
goureusement, est,  à proprement  parler,  le  plus 
fort. 

Le  raccourcissement  d’un  muscle  est  proportion- 
nel à la  longueur  des  ses  fibres , et  sa  force  est  en 
raison  du  nombre  de  ces  memes  fibres.  Toutes  les 
fibres  d’un  muscle  ne  se  contractent  pas  à la  fois, 
ou  du  moins  ne  restent  qu’un  instant  en  contrac- 
tion : elles  agissent  et  se  reposent  alternativement*, 
delà  cette  espèce  de  tremblement  d’un  muscle  en 
action.  La  contraction  peut  être  poussée  au  point 
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de  rompre  plusieurs  fibres  ; et  cette  contraction , 
vive , volontaire  dans  son  principe , cesse  bientôt 
de  l’être  si  on  la  prolonge  un  peu , et  constitue 
alors  une  véritable  crampe.  Il  est  presque  inutile 
de  dire  que  dans  le  même  individu  la  force  des 
fibres  n’est  pas  sans  variété,  à plus  forte  raison 
diffère-t-elle  sur  des  individus  différens.  On  sait 
aussi  que  dans  certains  momens  les  contractions 
musculaires  sont  très-faibles,  tandis  que  dans  d’au- 
tres elles  sont  étonnantes;  qui  ne  sait  que,  dans  ses 
attaques  , une  femme  nerveuse , et  souvent  débile , 
ne  peut  être  maintenue  que  par  plusieurs  hommes 
vigoureux  ? 

La  contraction  ne  peut  persister  long-temps  ; le 
muscle  a besoin  de  repos  ; et , chose  assez  singu- 
lière, des  muscles  qui , comme  le  cœur  et  les  mus- 
cles de  la  respiration , remplissant  des  fonctions 
qui  commencent  avec  la  vie  et  ne  finissent  qu’avec 
elle , semblent  devoir  être  toujours  en  action , ont 
cependant  au  moins  douze  heures  de  repos  par 
jour  ; c’est  ce  qu’il  est  facile  de  vérifier  en  comptant 
le  temps  de  leur  mouvement  et  de  leur  repos  al- 
ternatif. 

Bien  que  la  volonté  détermine  promptement 
l’action  des  muscles  , il  s’écoule  cependant  un  cer- 
tain temps  entre  l’ordre  et  son  exécution  : l’oiseau 
qui  voit  partir  la  flèche  qui  doit  le  percer,  n’a  pas 
le  temps  de  se  déplacer  pour  l’éviter. 
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Les  mouvemens  partiels  ou  de  totalité  que  nous 
pouvons  exécuter  sont  innombrables,  aussi  un  mus- 
cle pris  isolément  concourt-il  à la  production  de 
plusieurs  mouvemens , comme  un  seul  mouvement 
exige  le  plus  souvent  l’action  de  plusieurs  muscles. 
Tous  nos  mouvemens,  eu  égard  à leur  direction , 
sont  rigoureusement  calculables  : il  n’en  est  pas 
absolument  de  même  de  leur  intensité , la  force 
musculaire  n’étant  pas  exactement  connue. 

La  nature,  sur  trois  genres  de  leviers , a géné- 
ralement employé,  dans  notre  organisation,  le  plus 
défavorable  à la  force , mais  le  plus  favorable  à la 
rapidité  du  mouvement  *,  et,  comme  en  mécanique, 
on  a dit  qu’il  n’y  avait  rien  de  perdu,  parce  que 
là  ou  l’on  emploie  une  force  double , on  double  la 
vitesse  du  mouvement.  Cette  erreur , adoptée  par 
tout  le  monde  sans  exception,  recevra  sa  réfuta- 
tion dans  un  autre  ouvrage. 

Il  me  reste  à indiquer  comment  et  pourquoi  un 
muscle  se  raccourcit.  Ici  les  explications  sont  nom- 
breuses , et  le  fait  reste  inexpliqué  ; nous  voyons  , 
nous  concevons  l’effet,  et  la  cause  nous  échappe. 
Je  dirai  seulement  qu’un  muscle  cesse  de  pouvoir 
se  contracter  quand  on  coupe  les  nerfs  qui  s’y 
rendent , qu’on  y retient  le  sang  veineux , ou  qu’on 
empêche  le  sang  artériel  d’y  aborder. 

L’hypothèse  la  plus  raisonnable  nécessiterait , 
pour  être  développée  , une  théorie  complète  de 
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l’électricité , et  les  bornes  que  je  me  suis  imposées 
m’obligent  à me  restreindre. 

Tous  les  mouvemens  que  l’on  rencontre  dans  la 
matière  inanimée,  ayant,  quoiqu’on  en  dise,  l'at- 
traction pour  cause  première  et  unique , je  suis 
fortement  entraîné  à croire  que  les  mouvemens  , 
dans  les  êtres  organisés,  n’ont  pas  une  autre  source. 
Nous  aurons  plus  loin  occasion  de  donner  quelques 
développemens  à cette  opinion. 

L’action  des  nerfs  paraît  être  la  cause  de  la  con- 
traction musculaire,  et  comme  le  nerf  n’envoie  pas 
un  filet  à chaque  fibre  , à chaque  globule  de  fibre 
musculaire  , il  faut  bien  conclure  que  le  nerf  agit 
à distance , ce  qui  revient  à peu  près  à dire  qu’il 
n’est  qu’un  conducteur  de  l’électricité  # 

DE  LA  CIRCULATION. 

Ce  mot  désigne  en  général  le  mouvement  pro- 
gressif auquel  sont  assujettis,  dans  les  vaisseaux  qui 
les  contiennent,  les  divers  fluides  qui  entrent  dans 
la  composition  des  corps  vivans  ; mais  il  s’appli- 
que sur-tout  au  mouvement  du  sang. 

Le  mot  circulation  indique  aussi  que  le  sang  , 
dans  son  mouvement,  décrit  un  cercle,  c’est  ef- 
fectivement ce  qui  a lieu. 

Le  point  de  départ  du  sang  est  placé  au  coeur , 
et  cet  organe , principal  agent  de  la  circulation , 
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le  projette  avec  une  certaine  force  dans  les  vais- 
seaux qui  vont  se  rendre  à toutes  nos  parties. 

Chez  l’homme  et  chez  beaucoup  d’animaux  la 
circulation  est  double , et  le  sang  présente  deux 
états  bien  distincts,,  celui  de  sang  artériel,  et  ce- 
lui de  sang  veineux. 

Après  avoir  été  soumis  à la  respiration , le  sang , 
alors  artériel,  arrive  du  poumon  au  cœur  par 
plusieurs  vaisseaux  qui  s’ouvrent  dans  l’oreillette 
gauche;  celle-ci  se  contracte  et  se  vide  dans  le 
ventricule  gauche,  lequel,  en  se  contractant  aussi, 
lance  le  sang  dans  les  artères.  Voilà  la  moitié  du 
cercle  circulatoire . 

Le  sang , après  avoir  servi  à la  nutrition , est 
ramené  à l’état  de  sang  veineux  de  toutes  les 
parties  du  corps  au  cœur  ; les  veines , qui  le  rap- 
portent , s’ouvrent , par  deux  troncs  principaux , 
dans  l’oreillette  droite  , celle-ci  se  vide  dans  le 
ventricule  droit , et  ce  dernier  pousse  le  sang  au 
poumon  pour  subir  l’acte  de  la  respiration.  C’est 
ainsi  que  se  complète  le  cercle  de  la  circulation. 

D’après  ce  que  nous  venons  de  dire,  le  cœur 
contient  quatre  cavités  , deux  oreillettes  qui  se 
vident  dans  deux  ventricules  , lesquels  lancent  le 
sang  dans  les  vaisseaux. 

Chaque  cavité  du  cœur  peut  être  comparée  à 
une  pompe  foulante  ; des  valvules , espèces  de  sou- 
papes , sont  disposées  de  manière  que  le  sang  ne 
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puisse  revenir  des  ventricules  dans  les  oreillettes^ 
«ou  des  vaisseaux  dans  les  ventricules  : la  compres- 
sion qu  il  éprouve  de  la  part  du  coeur  lui  donne 
une  direction  déterminée. 

La  contraction  des  oreillettes  s’opère  en  même- 
temps  ; celle  des  ventricules  s’opère  de  la  même 
manière,  et  après  celle  des  oreillettes. 

Les  ventricules  sont  inégaux  en  force  : lé  ven- 
tricule gauche  devant  faire  arriver  le  sang  au  loin  i 
est  plus  épais  que  le  droit. 

Le  coeur  étant  un  muscle , nous  ignorons  com- 
plètement le  comment  et  le  pourquoi  de  ses  con- 
tractions *,  mais  la  force  ou  l’effet  dynamique  dé 
ces  dernières  a été  le  sujet  de  bien  des  expériences. 
On  ne  conçoit  pas  comment  cette  force  a pu  être 
éstimée  par  les  uns  à cinq  ou  huit  onces,  et  par 
les  autres  jusqu’à  cent  quatre-vingt  mille  livres. 

Des  expériences  récentes  auxquelles  un  de  mes 
amis  a eü  une  grande  part , ont  prouvé  que  l’ac- 
tion du  coeur  se  faisait  sentir  d'une  manière  égale 
dans  toutes  les  artères,  et  que  la  force  avec  la- 
quelle il  poussait  le  sang  pouvait  l’élever  tout  au 
plus  à quelques  décimètres , de  sorte  qu  en  sup- 
posant une  communication  libre  et  facile  entre 
les  artères  et  les  veines , le  sang , chez  un  hommé 
debout , ne  pourrait  revenir  des  pieds  au  cœur  par 
la  seule  force  de  ce  cœur  (i). 

(i.)  Il  ne  s’agit  pas  ici  d’un  syphon  renversé  et  à branches  ega-» 
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il  a donc  fallu  chercher  un  autre  moyen  d’ex* 
piquer  la  circulation , et  tout  ce  que  l’on  puisse 
dire  du  coeur  à cet  égard , c’est  qu’il  pousse  le 
sang  jusqu’aux  dernières  divisions  des  artères , et 
que  son  action  n’aide  qu’indirectement  à la  cir-* 
culation  veineuse.  On  a cru  trouver  la  cause  de 
celle-ci  dans  la  capillarité  des  radicules  des  veines. 
Je  m'étonne  que  l’on  ait  admis  si  long-temps  , et 
que  l’on  admette  encore  une  erreur  aussi  flagrante. 

Si  nous  appliquons  la  physique  aux  corps  orga* 
nise's , au  moins  appliquons  la  telle  qu'elle  est , et 
ne  la  défigurons  pas/  Lorsqu’on  place  le  bout  d’un 
tube  capillaire  dans  un  liquide  qui  peut  le  mouil* 
1er,  on  voit  le  liquide  monter  dans  le  tube;  je 

les  ; l’impulsion  donnée  au  sang  par  le  cœur  est  Complètement 
détruite  quand  ce  fluide  arrive  dans  les  dernières  divisions  arté- 
rielles : ceux  qui  parlent  de  la  capillarité  comme  cause  du  cours 
du  sang  dans  les  Veines,  n’ont  pas  fait  attention  que  celte  même 
capillarité,  dans  les  artérioles,  retiendrait  le  sang  avec  une  force 
que  le  cœur  serait  tout-à-fait  incapable  de  surmonter  : les  person- 
nes qui  connaissent  l’hydraulique  saisiront  d’autant  mieux  ce  que 
j«  veux  dire,  qu’elles  savent  bien  que  la  rapidité  du  cours  des 
fluides  est  plus  grande  à mesure  que  le  diamètre  des  tuyaux  de  con» 
duite  augmente. 

Un  autre  fait  prouve  que  le  cœur  n'ést  pas  l’agent  de  la  cir- 
culation veineuse:  dans  le  cadavre. les  artères  sont  vides  5 les  an- 
ciens les  croyaient,  par  cette  raison,  toujours  pleines  d’air,  delà  le 
nom  qu’elles  portent  si  mal-à-propos.  Les  veines,  au  contraire, 
s'ont  ordinairement  gorgées  de  sang,  d’où  il  faut  nécessairement 
conclure  que  le  sang  a été  chassé  des  artères  par  une  force  quel- 
conque ignorée,  et  qui»  certes,  ne  peut  dépendre  du  cœur,  cat* 
alors  les  vaisseaux  ne  seraient  pas  béans. 


82  «a? 

suppose,  si  l’on  veut,  qu’il  s’y  élèvera  à deux 
cents  pieds  : une  fois  plein,  le  tube  n’absorbe  plus 
rien  du  liquide  , et  il  ne  le  déverse  pas  par  son 
extrémité  supérieure. 

A quoi  tient  la  capillarité  ? A ce  que  les  parois 
du  tube  attirent  les  molécules  du  liquide,  et  quand 
le  tube  est  plein , la  molécule  qui  est  près  de  sortir 
par  l’extrémité  supérieure  est  aussi  fortement  at- 
tirée par  le  tube , que  celle  qui  se  trouve  près 
d’entrer  par  F extrémité  inférieure  *,  il  y a donc 
équilibre  de  part  et  d’autre,  et,  par  conséquent, 
pas  de  mouvement.  Je  dis  qu’il  y a équilibre , c’est 
à tort , car  le  liquide  du  tube  est  encore  soumis 
à l’influence  de  la  pesanteur  qui  le  dirige  vers  le 
centre  de  la  terre , et  tend  à tomber.  Il  n’est  re- 
tenu en  place  que  parce  que  l’attraction  du  tube 
est  pour  lui  plus  forte  que  l’attraction  terrestre. 

Si  nous  examinons  maintenant  dans  quel  état  se 
trouvent  les  veines  et  leurs  extrémités  les  plus  dé- 
liées , nous  verrons  que  la  capillarité  ne  peut  ja- 
mais s'y  produire  ; en  effet , ces  vaisseaux  ne  peu- 
vent jamais  être  vides , car , en  supposant  qu’ils  ne 
continssent  rien , la  pression  de  l’atmosphère  ap- 
pliquerait leurs  parois  et  en  ferait  des  espèces  de 
rubans  à double  lame  et  sans  vide  intermédiaire  : 
dans  leur  état  de  plénitude  et  leur  forme  cylindri- 
que , ils  sont  encore  sans  puissance  pour  faire 
monter  un  liquide. 
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Puisque  le  cœur  n’a  pas  assez  de  force  pour  ra- 
mener par  les  veines  le  sang  qu’il  pousse  dans  les 
artères  ; puisque  la  capillarité  appliquée  à la  cir- 
culation est  une  erreur  de  physique , il  est  évident 
qu’une  force  quelconque  , placée  à l’origine  des 
veines , pousse  le  sang  vers  le  cœur.  Cette  force 
est  inconnue;  quelques  données  semblent  la  faire 
dépendre  de  l’électricité , et , sous  ce  rapport,  elle 
serait  encore  un  phénomène  d’attraction.  Nous 
verrons  à l’article  nutrition  que  cette  hypothèse 
n’est  pas  dénuée  de  probabilité. 

DE  LA  RESPIRATION. 

Le  sang , pour  entretenir  la  vie  et  réparer  les 
pertes  que  nous  faisons  à chaque  instant , a besoin 
d’être  incessamment  modifié  par  Pair,  et  cette  mo- 
dification , il  la  subit  dans  les  poumons , et  à l’aide 
des  poumons. 

Les  poumons , organes  principaux  de  la  respi- 
ration , sont  situés  dans  la  cavité  de  la  poitrine 
dont  ils  remplissent  exactement  la  capacité,  à l’ex- 
ception de  la  région  occupée  par  le  cœur. 

Les  plèvres , membranes  séreuses,  tapissent  la 
paroi  interne  de  la  poitrine , et  circonscrivent  la 
surface  entière  des  poumons , excepté  en  arrière  et 
en  dedans , dans  un  espace  assez  limité  par  lequel 
ils  reçoivent  des  vaisseaux  peu  nombreux,  mais 
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assez  gros.  En  avant  et  en  bas,  les  poumons  sont 
séparés  par  le  cœur  ; ils  reposent , par  leur  partie 
inférieure , sur  le  diaphragme',  muscle  large  qui 
établit  une  cloison  entre  le  ventre  et  la  poitrine , 
et  disposé  de  telle  manière  qu’en  se  contractant 
il  refoule  les  viscères  contenus  dans  l’abdomen,,  et 
augmente  la  capacité  de  la  poitrine. 

Les  poumons  sont  des  organes  très-spongieux  > 
très-légers  : ils  sont  spécialement  constitués  par 
les  divisions  nombreuses  du  canal  aérien  ( trachée 
artère  ) , qui , de  cartilagineux  qu’il  était  au  cou , 
devient  de  plus  en  plus  membraneux , et  se  ter- 
mine probablement,  en  se  ramifiant  à l’infini,  par 
d’innombrables  petits  culs-de-sac  , qui  constituent 
les  cellules  du  poumon. 

On  voit  que  le  poumon  se  continue  ainsi  avec 
la  peau  au  moyen  de  la  membrane  muqueuse 
qui  le  tapisse  à l'intérieur. 

Les  gros  vaisseaux  qui  se  rendent  du  cœur  aux 
poumons  ou  vont  des  poumons  au  cœur  et  se  di- 
visent aussi  à l’infini  , peuvent  être  considérés 
comme  la  portion  externe  des  poumons  eux-mêmes  : 
les  dernières  ramifications  de  ces  conduits  aériens 
et  sanguins  sont  liées  entre  elles  par  du  tissu  cel- 
lulaire , qui  semble  contenir  en  outre  une  matière 
particulière  et  intermédiaire  à ces  conduits  (1). 


(1)  Cette  disposition  anatomique,  plutôt  supposée  que  consta- 
tée, ne  laisse  aucune  communication  directe  entre  les  vaisseaux 
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L’acte  de  la  respiration  comprend  deux  choses 
fort  distinctes,  l’entrée  de  l’air  dans  les  poumons, 
et  Faction  de  l’air  sur  le  sang  veineux. 

Je  ne  multiplierai  pas  les  pages  pour  me  pro- 
curer le  plaisir  de  décrire  en  détail  les  mouvemens 
qui  agrandissent  la  poitrine;  l'abaissement  du 
diaphragme  augmente  sa  capacité  verticalement, 
et  l’élévation  des  cotes  , par  la  contraction  des 
muscles  qui  entourent  la  poitrine,  augmente  ses 
diamètres  horizontaux  ; Fair  se  trouvant  ainsi  ra- 
réfié à l’intérieur , sa  tention , par  conséquent , ne 
fait  plus  équilibre  à celle  de  Fair  extérieur,  et 
celui-ci , pour  rétablir  cet  équilibre , est  refoulé 
dans  le  poumon  qui  en  reçoit  autant  que  possi- 
ble , c’est-à-dire  jusqu’à  réplétion  complète  de 
ses  cellules. 

La  sortie  de  Fair  de  la  poitrine  à lieu  par  la 
cessation  des  contractions  musculaires;  c’est  en 
quelque  sorte  une  rétraction  élastique  des  parties 
qui  avaient  été  plus  ou  moins  allongées  ou  con- 
tournées pendant  l’inspiration.  Ainsi  les  cotes  re- 
prennent leur  première  position,  le  diaphragme 

pulmonaires  et  les  conduits  aériens,  et  cependant  Pair  modifie bieq 
vite  le  sang.  L’un  de  ces  deux  fluides  a dû  nécessairement  traver- 
ser le  tissu  intermédiaire,  pour  passer  des  cellules  aériennes  daus 
les  vaisseaux,  ou  de  ceux-ci  dans  celles-là.  On  n’a  pas  inventé  des 
vaisseaux  absorbans  pour  Pair,  et  on  en  a inventé  pour  les  autres 
fluides,  Il  fallait  au  moins  rester  conséquent,  au  riscrue  d’admettre 
mie  absurdité  de  plus. 
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est  à son  tour  refoulé  vers  la  poitrine  par  l’élasti- 
cité des  gaz  que  contiennent  les  organes  digestifs , 
et  sur- tout  par  celle  des  parois  du  ventre. 

Le  hoquet  est  une  inspiration  brusque  et  invo- 
lontaire ; la  toux  est  une  expiration  saccadée , et  la 
sortie  de  l’air  se  fait  alors  non  par  relâchement  et 
élasticité , mais  par  la  contraction  subite  et  éner- 
gique des  muscles  qui  compriment  le  ventre, 
et  de  ceux  qui  abaissent  les  côtes  , en  même- 
temps  que  la  sortie  de  l’air  est  à plusieurs  fois 
arrêtée  instantanément  par  la  contraction  des  mus- 
cles du  larynx , car  tant  que  rien  ne  s’oppose  à la 
libre  sortie  de  ce  fluide,  la  toux  est  impossible. 
Beaucoup  d’autres  phénomènes,  tels  que  le  rire, 
l’éternuement,  le  sanglot,  le  soupir,  etc. , appar- 
tiennent encore  au  mécanisme  de  la  respiration. 

D’après  ce  que  nous  venons  de  dire,  on  peut 
considérer  la  poitrine  comme  un  corps  de  pompe 
dont  les  parois  élastiques  peuvent  être  écartées , et 
le  diaphragme  comme  le  piston.  En  comparant 
la  pompe  dite  des  prêtres  avec  la  poitrine  et  son 
piston , on  est  forcé  d’y  voir  une  similitude  pres- 
que parfaite , sur-tout  quand , dans  l’âge  avancé , 
l’agrandissement  ne  se  fait  plus  que  par  l’abais- 
sement du  diaphragme. 

Nous  n’avons  examiné  jusqu’ici  que  le  mécanisme 
par  lequel  l’air  est  introduit  dans  le  poumon. 
Mais  l’aclion  vivifiante  de  la  respiration  consiste 


dans  les  modifications  que  Fair  apporte  dans  le 
sang,  et  qu  il  subit  lui-même. 

L’air,  en  traversant  les  voies  qui  le  conduisent 
jusque  dans  les  cellules  pulmonaires , s’échauffe , 
prend  la  température  de  ces  parties , et  se  charge 
d’une  certaine  quantité  de  vapeur  aqueuse  : dans 
le  poumon  son  oxygène  diminue  , la  quantité 
d’azote  reste  la  même , et  il  se  charge  d’un  peu 
d’acide  carbonique. 

Parmi  les  changemens  qu’éprouve  le  sang  dans 
le  poumon , le  plus  remarquable  est  son  passage 
de  la  couleur  noire  à la  couleur  rouge  ; de  sang 
veineux  il  devient  sang  artériel.  Quelle  est  la  cause 
prochaine  de  ce  changement  ? C’est , à n’en  pas 
douter , l’oxygène  de  l’air  inspiré , qui  se  combine 
avec  le  sang  veineux  et  le  rougit. 

Le  gaz  acide  carbonique  et  la  vapeur  animale, 
sont  le  produit  d’une  sécrétion  opérée  par  la  mem- 
brane muqueuse  des  bronches , et  non  le  résultat 
d’une  combinaison  chimique  (i).  La  sueur  contient 

(i)  Cette  opinion,  quoiq’uelle  soit  généralement  admise,  me 
semble  entièrement  fausse  dans  sa  dernièrepartie  ; sans  doute  l’acide 
carbonique  et  la  vapeur  animale  que  l’on  expire  mélangés  avec  Pair, 
sont  le  produit  d’une  sécrétion  ; mais  je  ne  puis  faire  un  assez  vi- 
goureux effort  d’imagination  pour  comprendre  ou  faire  semblant  de 
comprendre  que  le  produit  d’une  sécrétion  n’est  pas  le  résultat 
d’une  combinaison  chimique.  Ce  qui  sera  dit  plus  loin  expliquera 
ma  pensée  à cet  égard. 
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les  memes  élémens , de  deux  à dix  pour  cent  d’a-< 
eide  carbonique. 

Le  poumon  est  donc  le  siège  de  deux  fonctions, 
l’absorption  de  l’oxygène  , et  l’exhalation  d’acide 
carbonique  et  d’une  vapeur  animale. 

En  disant  que  l’oxygcne  rougit  le  sang , on  ex- 
prime un  fait  sans  l’expliquer , et  l’on  ne  peut  pas 
conclure  que  la  respiration  ne  comporte  que  ce 
phénomène;  il  est,  au  contraire,  probable  que  le 
sang  éprouve  d’autres  modifications  dans  le  pou-* 
mon,  mais  on  les  ignore, 

DE  LA  DIGESTION. 

La  digestion  est  la  fonction  par  laquelle  l’aliment 
introduit  dans  l’estomac  est  converti  en  un  fluide 
spécial  destiné  à nourrir. 

Un  grand  nombre  d’organes  concourent  à la 
digestion , et  sont  formés  de  l’assemblage  de  plu^ 
sieurs  cavités  distinctes , placées  depuis  la  bouche 
jusqu’à  l’anus.  Cette  série  de  ca\ités  constituent, 
à proprement  parler , le  canal  alimentaire. 

Ce  canal  comprend  successivement  la  bouche  , 
le  pharynx  ou  arrière-bouche;  rœsophage,  qui 
traverse  la  poitrine  , appuyé  sur  la  colonne  ver- 
tébrale, et  conduit  du  pharynx  dans  l’estomac; 
l’estomac , espèce  de  poche  située  au-dessous  du 
diaphragme,  à la  partie  supérieure  et  anterieure 
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du  ventre  ; îe  duodénum,  portion  de  l’intestin 
dans  laquelle  s’ouvre  l’estomac , ainsi  appelé  parce 
que  sa  longueur  est  environ  de  douze  travers  de 
doigt  ; les  intestins  grêles , que  l’on  nomme  ainsi  à 
cause  de  leur  peu  de  capacité*,  ils  ont  de  dix- 
huit  à vingt  pieds  de  longueur  *,  enfin  les  gros 
intestins , qui  se  terminent  à l’anus , et  dans  les- 
quels les  exci  émeus  restent  plus  ou  moins  long- 
temps. 

Plusieurs  glandes  versent  dans  le  canal  digestif, 
à différentes  hauteurs,  les  produits  de  leurs  sécré- 
tions; ces  glandes  sont  les  glandes  salivaires,  le 
pancréas,  le  foie,  auxquelles  il  faut  ajouter  les  fol- 
licules sans  nombre , qui  régnent  le  long  du  tube 
digestif. 

Les  alimens , broyés  dans  la  bouche  où  ils  se 
mêlent  à la  salive , sont  ensuite  précipités  dans 
l’estomac*,  ils  séjournent  quelques  instans  dans  cette 
cavité , et  sont  changés  en  une  pâte  presque  fluide 
appelée  chyme  ; ils  sortent  de  l’estomac  pour 
parcourir  sans  interruption  les  intestins;  le  pre- 
mier de  ces  intestins  semble  les  retenir  un  peu 
dans  sa  cavité  où  ils  se  mêlent  avec  la  bile  et  îe 
fluide  pancréatique. 

A partir  de  ce  moment,  la  masse  alimentaire 
semble  partagée  en  deux  portionsbien  différentes,, 
l’une  blanche  , fluide  , crémeuse.,  est  le  chyle, 
l’autre  constitue  les  excrémens. 


7 


9O  *3 

Le  chyle  et  les  excrémens  sont  mêles  et  non 
combinés -,  en  parcourant  ensemble  toute  l’éten- 
due des  intestins , le  premier  est  absorbé  et  porté 
dans  le  sang , les  seconds  sont  en  quelque  sorte 
repoussés,  et  arment  enfin  dans  les  gros  intestins 
et  le  rectum,  d’oü  ils  sont  expulsés  après  un  séjour 
plus  ou  moins  long. 

Tel  est  l’aperçu  de  la'  digestion  *,  mais  cette  fonc- 
tion doit  être  examinée  avec  d’autant  plus  de  soin 
que  la  vaste  membrane  qui  l’opère  est  de  tous  nos 
organes  le  plus  susceptible , le  plus  en  rapport 
avec  les  objets  extérieurs,  et  conséquemment  le 
plus  souvent  malade. 

Les  sensations  qui  nous  engagent,  et  même  nous 
contraignent  parfois  à introduire  dans  notre  es- 
tomac les  matériaux  qui  doivent  réparer  nos  forces, 
nous  indiquent  en  même-temps  que  nos  alimens 
doivent  être  choisis  avec  quelque  discernement , et 
pris  en  certaines  quantités , que  la  satiété  11e  nous 
permet  pas  de  dépasser. 

Les  règnes  végétal  et  animal  nous  fournissent 
seuls  nos  alimens } les  minéraux , matières  inorga- 
niques, ne  nous  fournissent  que  des  assaisonne- 

.(üs,  et  la  base  de  nos  boissons,  l'eau. 

La  quantité  de  substances  alimentaires  que  prend 
chaque  jour  un  homme  adulte , est  généralement 
évaluée  de  sept  à huit  livres , tant  en  alimens  qu’en 
boissons.  Certaines  substances  se  fondent  en  quel- 
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que  sorte  quand  on  les  mange,  et  se  réduisent 
à un  volume  inférieur  à celui  quelles  avaient;  d’au- 
tres , telles  que  la  plupart  des  farineux , augmen- 
tent  de  volume  par  suite  de  l’humectation  qu’elles 
prennent  dans  l’estomac;  aussi  la  satiété  n’est -elle 
pas  toujours  en  rapport  avec  le  volume  de  ce  que 
l’on  a avalé;  elle  l’est  davantage  avec  le  volume  que 
prennent  les  alimens  dans  l’estomac. 

La  température  des  alimens  n’est  pas  sans  in- 
fluence sur  la  cessation  du  besoin  que  ressent  l’es- 
tomac. Les  alimens  tièdes  rassasient  promptement, 
et  le  plus  sûr  moyen  de  calmer  promptement  la 
soif,  est  de  prendre  des  boissons  médiocrement 
chaudes. 

Les  substances  alimentaires , telles  que  la  nature 
nous  les  présente , seraient  souvent  d’une  digestion 
difficile  ; l’art  culinaire  a pour  but  principal  de 
les  approprier  davantage  à Faction  de  l’estomac, 
et  il  n’en  devrait  pas  avoir  d’autres  ; mais  le  plus 
souvent  il  ne  cherche  qu’à  flatter  le  goût,  et  devient 
la  cause  de  nombreuses  maladies  en  nous  engageant 
à manger  au-delà  de  nos  besoins. 

Je  ne  décrirai  pas  le  mécanisme  au  moyen  du- 
quel nous  prenons  , broyons  et  avalons  les  alimens; 
je  dirai  seulement  que  plus  les  alimens  sont  broyés, 
mieux  jls  sont  mêlés  à la  salive  , plus  ils  sont  fa- 
ciles à digérer  ; ainsi , à proprement  dire , la  di- 
gestion commence  dans  la  bouche. 
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I^es  alimens , à mesure  qu’ils  arrivent  dans  l’es- 
tomac , le  distendent , se  mêlent  aux  liquides  que 
contient  toujours  cet  organe,  et  aux  boissons  qui  y 
sont  introduites  : ils  ne  peuvent  passer  immédia- 
tement dans  les  intestins , parce  que  l’orifice  de 
l’estomac , qui  doit  leur  permettre  ce  passage , est 
habituellement  fermé  par  la  contraction  des  libres 
qui  l’entourent  , et  ne  s’ouvre  qu’au  moment  où 
des  alimens  suffisamment  digérés  se  présentent. 

Ainsi  il  y a une  digestion  stomacale  qui  mérite 
d’être  examinée  à part. 

L’estomac,  dès  qu’il  est  suffisamment  rempli, 
devient  comme  un  centre  de  fluxion  ; ses  sécrétions 
folliculaires  et  perspiratoires  sont  accrues,  et  une 
plus  grande  abondance  de  sangle  pénètre*,  il  s’ap- 
plique exactement  sur  l’aliment,  le  presse  et  le 
comprime  doucement;  un  sentiment  de  chaleur 
agréable  se  fait  ressentir  vers  cet  organe , et  l’on 
se  trouve  instantanément  ranimé , même  avant 
qu’aucune  molécule  alimentaire  ait  pu  sortir  de  sa 
cavité , et  réparer  les  forces  en  s^assimilant  aux 
organes. 

Une  disposition  assez  marquée  au  sommeil,  la 
pâleur  de  la  face  , un  léger  frisson  , indiquent 
bien  la  concentration  de  l’action  nerveuse , et  l’af- 
flux du  sang  vers  l’estomac. 

La  respiration , gênée  par  la  réplétion  de  ce  vis- 
cère , devient  plus  courte , le  diaphragme  ne 


pouvant  s’abaisser  autant  que  dans  l’état  de  va- 
cuité; la  voix  est  basse,  la  parole  difficile,  et, 
de  tous  les  instans,  celui  qui  convient  le  moins 
pour  chanter  est  certainement  la  fin  d’un  repas 
copieux.  Le  besoin  de  repos  indique  le  peu  d’apti- 
tude aux  mouvemens. 

Cette  concentration  des  forces  de  la  vie  sur  l’es- 
tomac , et  le  concours  des  autres  organes  qui 
contribuent  à la  digestion  , produisent  bientôt  l’al- 
tération ou  le  changement  d’état  et  de  composition 
des  alirnens  ingérés,  et  ceux-ci,  quels  qu’ils  soient, 
sont  dissous  et  convertis  en  chyme  dans  l’estomac. 

La  conversion  des  alirnens  en  chyme  se  fait  par 
couches  , et  commence  à la  surface , c’est-à-dire  au 
point  de  contact  de  l’aliment  avec  l’estomac;  et 
c’est  successivement  de  la  surface  au  centre  que 
s’opère  la  chymification. 

A mesure  qu’une  couche  chymeuse  est  formée , 
l’estomac,  par  de  légères  contractions^  la  pousse 
vers  son  extrémité  droite , et  la  fait  passer  dans  le 
duodénum  avec  d’autant  plus  de  facilité  qu’elle  est 
plus  fluide. 

L’estomac  se  resserre  à mesure  qu’il  se  désem- 
plit, et  jamais  il  ne  se  vide  complètement;  on 
trouve  toujours  dans  son  intérieur  plus  ou  moins 
de  gaz  et  de  liquides. 

La  chymification  ne  commence  guère  qu'une 


heure  et  demie  après  l’introduction  des  alhiiens,  et 
sa  durée  varie  de  trois  à cinq  heures. 

On  a cherché  tour-à-tour  dans  la  mécanique , 
la  physique , la  chimie , des  explications  à la  di- 
gestion : ces  théories  sont  toutes  plus  ou  moins  vi- 
cieuses, et  il  a fallu  recourir  à l’action  inconnue 
des  organes,  aux  lois  de  la  vie  : le  mot  dissolu- 
tion vitale  a paru  satisfaire  quelques  esprits,  mais 
à coup  sur  iis  n’étaient  pas  difficiles , car  cette  ex- 
pression ne  donne  aucune  idée  précise*,  il  faut 
donc  se  contenter  d’étudier  les  phénomènes  de  la 
digestion,  sans  prétendre  indiquer  son  essence,  sa 
nature. 

Les  humeurs  et  fluides  mêlés  aux  alimens  , la 
chaleur  et  les  mouvemens  de  l’estomac  ont  une 
grande  part  dans  la  digestion. 

En  sortant  de  l’estomac,  le  chyme  s’accumule 
dans  le  duodénum,  provoque,  par  son  contact, 
l'abord  dans  cet  intestin  d’une  quantité  notable  de 
fluides  exhalés  sur  ses  parois , et  sécrétés  par  ses 
nombreuses  follicules;  et  cette  excitation  détermine 
l’afflux  de  la  bile  et  du  fluide  pancréatique , et  le 
mélange  de  ces  fluides  avec  le  chyme.  La  quantité 
de  bile  et  de  fluide  pancréatique  versée  dans  l’in- 
testin ne  peut  être  rigoureusement  déterminée  , 
mais  elle  doit  être  assez  considérable  et  s’élever  à 
plusieurs  onces  , car  on  sait  que  la  vésicule  biliaire 
se  vide  alors  cle  toute  la  bile  qui  s y était  accumu- 


lëe  depuis  la  digestion  precedente,  et  que  le  foie 
en  prépare  beaucoup  pendant  le  travail  de  la  di- 
gestion. 

Le  chyme  reçoit  dans  le  duodénum  un  degré 
de  perfection  et  d’animalisation  qu’il  n’avait  pas 
dans  l’estomac , mais  il  est  moins  homogène  : les 
vaisseaux  chylifères , nombreux  au  tommencement 
des  intestins , et  rares  à leur  terminaison , absor- 
bent alors  le  chyle  qui , selon  les  uns , est  tout 
formé  dans  l’intestin , et , selon  les  autres , est 
préparé  par  les  vaisseaux  chylifères  eux-mèmes. 
Cette  dernière  opinion  me  parait  peu  vraisemblable. 

En  s’éloignant  du  duodénum  , le  chyme  se  mon- 
tre de  plus  en  plus  jaune  ; il  se  concentre  un  peu  : 
cependant  de  nouveaux  fluides  le  pénètrent  : ce 
sont  les  mucosités  et  le  suc  intestinal , humeurs 
confondues  , dont  la  quantité  a été  évaluée  à plu- 
sieurs livres  en  vingt-quatre  heures. 

Le  chyme  traverse  toute  la  longueur  du  canal 
digestif,  poussé  par  les  contractions  douces  de  ce 
canal,  qui,  à cet  effets  se  contracte  de  haut  en 
bas.  De  nombreux  replis  de  la  membrane  mu- 
queuse intestinale  retardent  cette  progression  du 
chyme  , en  même-temps  qu’ils  multiplient  la 
surface  qui  absorbe  le  chyle.  Le  résidu  constitue 
les  excrémens  : ceux-ci  séjournent  plus  ou  moins 
dans  les  gros  intestins  , et  leur  présence  dans  le 


rectum  détermine  une  sensation  dont  nous  avons 
la  conscience  , et  qui  nous  force  à les  expulser. 

Les  excrémens  deviennent  d’autant  plus  con- 
sistais qu’ils  s’approchent  davantage  de  l'anus  , 
ce  qui  tient  à l’absorption  qui  ne  cesse  pas  d’agir, 
et , à défaut  de  chyle , enlève  leur  partie  la  plus 
fluide. 

L’expulsion  des  excrémens  offre  un  mécanisme 
qu’il  est  important  de  connaître  , parce  qu'il  se 
renouvelle  dans  la  plupart  des  efforts  que  nous  fai- 
sons , mais  sa  théorie  et  ses  détails  nous  entraîne- 
raient beaucoup  trop  loin. 

Nous  avons  déjà  dit  que  l’estomac  n’était  jamais 
complètement  vide,  qu’il  contenait  toujours  plus 
ou  moins  de  fluides  ou  de  gazr;  il  en  est  de  même 
des  intestins.  On  peut  , on  doit  meme  considérer 
la  sécrétion  qui  s’opère  à l’intérieur  de  ces  organes 
comme  la  source  principale  des  fluides  qu’ils  con- 
tiennent : en  est-il  de  même  des  gaz  ? Beaucoup 
ont  pensé  que  ces  gaz  étaient  le  résultat  de  la  dé- 
composition d’une  partie  des  alimens  ; d’autres 
pensent , et  avec  raison , selon  moi , que  ces  gaz , 
dont  la  nature  est  constamment  la  même  malgré 
les  changemens  de  nourriture,  sont  dus  à une 
sorte  de  sécrétion,  d’exhalation  intestinale  ; plu- 
sieurs fois,  en  effet,  j’ai  rencontré  des  gaz  accu- 
mulés entre  la  membrane  muqueuse  de  l’estomac 
et  des  intestins  et  leur  membrane  musculaire,  d’oii 


il  m’a  paru  naturel  de  conclure  que  ces  gaz  n’avaient 
pas  été  formés  clans  l'intestin , mais  au-delà , et 
qu’une  altération  quelconque  de  la  membrane  mu- 
queuse avait  été  le  seul  obstacle  à leur  arrivée  dans 
la  cavité  digestive.  Ne  rencontre-t-on  pas  aussi  des 
gaz  dans  le  péritoine,  dans  les  plèvres,  et  jusque 
dans  le  tissu  cellulaire  des  membres  ? S ils  étaient 
le  résultat  d’une  décomposition  , ce  serait  évidem- 
ment de  celle  des  organes  ou  ils  siègent,  et  rien 
n’autorise  à admettre  une  pareille  idée. 

DE  LA  DIGESTION  DES  BOISSONS. 

Arrivées  dans  l’estomac,  les  différentes  boissons 
y prennent  la  température  de  ce  viscère,  s’y  mê- 
lent avec  les  sucs  gastriques  , et  s’y  troublent  *, 
mais  tandis  que  les  unes  n’y  forment  point  de 
chyme,  les  autres  y sont  soumises  à l’influence 
d’une  véritable  digestion.  Ce  serait  une  grande  er- 
reur de  penser  que  parce  que  la  substance  est  li- 
quide , elle  sera  absorbée  sans  être  digérée , sans 
nécessiter  4a  fonction  principale  de  l’estomac. 

L’eau  pure,  l’eau  chargée  d’alcool,  les  limona- 
des végétales  ou  les  boissons  acidulés  sont  les  li- 
quides qui  ne  forment  point  de  chyme,  et  sont 
absorbés  sans  résidu. 

Les  boissons  qui  contiennent  des  principes  vé- 
gétaux ou  animaux,  ou  bien  certains  sels,  ne  sont 


absorbées  qu’en  partie;  leur  partie  aqueuse  dis- 
paraît dans  Festomac , et  le  reste  est  digéré  : c'est 
ainsi  que  le  lait , regardé  à tort  comme  un  ali- 
ment qui  convient  à tous  les  âges , se  coagule  for- 
tement dans  Festomac  ; sa  portion  aqueuse  est  ab- 
sorbée , et  le  caillé  , devenu  ainsi  plus  dur , plus 
compact , ne  passe  à l’état  de  chyme  que  par  l’ac- 
tion prolongée  et  énergique  de  l’estomac  (r). 

Les  boissons,  même  celles  qui  n’ont  besoin  d’au- 
cune digestion , ne  sont  pas  toujours  complètement 
absorbées  dans  l’estomac;  une  partie  parvient  queh 
quefois  dans  le  duodénum , et  va  rarement  plus 
loin  avant  de  disparaître , et  jamais  elles  ne  par- 
viennent au  gros  intestin  que  dans  le  cas  de  maladie. 

(i)  Sur  cent  personnes,  même  bien  portantes,  qui , contre  leur 
habitude,  se  mettent  à faire  usage  de  lait,  et  en  font  la  base  prin- 
cipale de  leur  alimentation,  cinquante  au  moins  deviennent  ma- 
lades. Les  personnes  d’une  constitution  faible,  d’un  tempéra- 
ment mou  et  lymphatique,  voient  leur  santé  se  détériorer  d’autant 
plus  vite  qu’elles  prennent  davantage  de  lait;  c’est  cependant  à 
ce  régime  que  les  médecins,  presque  sans  aucune  exception , met- 
tent les  malheureux  qui  portent  des  affections  chroniques  de  la 
poitrine,  telles  que  la  phthisie  ou  le  catarrhe  chnjnique.  A quoi 
sert  donc,  dans  ces  circonstances,  leur  prétendue  expérience? 
Leur  faut-il  un  siècle  pour  constater  qu’alors  les  laitages  sont  un 
véritable  poison  , et  qu’une  alimentation  réparatrice  est  la  seule 
capable  d’amener  de  bons  résultats?  Les  laitages  ne  conviennent 
qu’aux  personnes  dont  le  canal  digestif  est  sur-excité , et  à celles 
qui  sont  d’un  tempérament  sanguin  et  gênées  par  la  trop  grande 
quantité  ou  la  trop  forte  animalisation  du  sang  ; 1 e lait  les  dé- 
bilite en  leur  fournissant  une  nourriture  peu  réparatrice,  peu 
échauffante,  et  elles  s’en  trouvent  bien. 
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DE  L’ABSORPTION. 

On  entend  par  absorption  la  propriété  dont 
jouissent  certains  de  nos  organes  de  se  pénétrer  des 
fluides  avec  lesquels  ils  sont  en  contact , de  les 
pomper,  de  les  attirer  dans  leur  intérieur  pour 
les  faire  arriver  au  moyen  de  vaisseaux  jusque 
dans  le  sang.  Cette  action  a lieu , dit-on , au  moyen 
de  pores  que  présentent  les  surfaces  absorbantes  , 
et  de  vaisseaux  destinés  à cet  usage. 

Nous  ne  parlerons  d’abord  que  des  faits  qui 
constatent  cette  fonction , nous  réservant  d’exami- 
ner plus  loin  son  mécanisme  et  sa  cause. 

Les  surfaces  tégumentaires  puisent  dans  les  corps 
qui  les  touchent  les  matériaux  de  l’absorption , 
qui  doivent  servir  à l’entretien  de  nos  organes; 
delà  trois  espèces  principales  d’absorption  : ab- 
sorption cutanée , absorption  intestinale  ou  diges- 
tive , et  absorption  pulmonaire.  Ces  espèces  sont 
dites  absorption  externe,  parce  qu’elle  s’opère  sur 
des  substances  qui  sont  en  dehors  de  nos  tissus  , 
et  nutritive , parce  que  les  substances  ainsi  absor- 
bées nourrissent , réparent.  Cependant  la  peau 
absorbe  peu  de  substances  réparatrices , et  beau- 
coup de  médecins  pensent  même  qu’elle  n’absorbe 
pas  du  tout.  Nous  discuterons  bientôt  cette  opinion. 

\j  absorption  intestinale  ou  digestive  est  celle 
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qui  agit  dans  les  intestins  sur  les  ali  mens  et  les 
boissons , après  que  la  digestion  a rendu  ces  sub- 
stances étrangères  propres  à être  absorbées  et  à 
pénétrer  nos  tissus  pour  les  réparer. 

Cette  absoption  se  fait  au  moyen  de  vaisseaux 
blancs , qui  pompent  le  chyle  dans  la  masse  ali- 
mentaire, et  le  versent  dans  le  sang  veineux  par 
un  tronc  assez  volumineux  qu  ils  forment  au  moyen 
de  leur  réunion. 

Ce  tronc  , nommé  canal  thoracique , remonte 
dans  la  poitrine , au-devant  de  la  colonne  verté- 
brale , et  s’ouvre  dans  la  veine  sous  - clavière 
gauche. 

Ainsi  que  nous  l’avons  déjà  dit , toutes  les  bois- 
sons, pour  être  absorbées,  n’ont  pas  besoin  comme 
les  alimens  de  passer  par  l’état  de  chyme  et  de 
chyle , elles  le  sont  souvent  telles  qu'on  les  avale. 

L absorption  pulmonaire  est  celle  qui  agit  à la 
surface  interne  du  poumon  sur  l’air,  et  qui  puise 
dans  ce  gaz  les  matériaux  nécessaires  pour  faire 
passer  le  sang  de  l’état  veineux  à l’état  artériel. 
Cette  absorption  s’exerce  également  sur  la  vapeur 
ou  les  miasmes  que  contient  l’air , ainsi  que  sur 
les  substances  fluides  introduites  dans  les  bron- 
ches. On  a vu  des  tisanes  injectées  dans  les  pou- 
mons par  une  sonde  que  1 on  croyait  placée  dans 
l’œsophage  , disparaître  promptement , et  ne  pro- 
voquer que  peu  de  toux. 
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On  ne  connaît  pas  la  manière  dont  se  fait  l’ab- 
sorption pulmonaire , et  le  defaut  de  vaisseaux 
absorbans  dans  le  poumon  nous  servira  bientôt  à 
renverser  l’opinion  de  ceux  qui  prétendent  que 
l’absorption  est  un  effet  de  la  capillarité. 

L 'absorption  cutanée  est  celle  qu’exerce  la  peau 
sur  les  substances  qui  la  touchent.  On  a nié  que 
la  peau  fut  douée  de  la  faculté  d’absorber,  excepté 
quand  l’épiderme  est  détaché , ou  quand  la  sub- 
stance à absorber  est  de  nature  à détruire  l’épi- 
derme. Cette  couche  inanimée  de  la  peau  a été 
regardée  comme  un  obstacle  insurmontable,  et 
ceux  même  qui  admettent  l’absorption  cutanée 
pensent  qu’elle  n’a  lieu  que  quand  la  substance  a 
été  introduite  sous  l’épiderme  *,  ils  se  fondent  prin- 
cipalement sur  ce  que  l’absorption  n’est  bien  sen- 
sible qu’à  l’aide  de  frictions,  et  ces  frictions  soulevant, 
disent-ils,  les  écailles  de  l’épidenne,  laissent  arri- 
ver la  substance  jusqu’à  l’orifice  des  vaisseaux  ab- 
sorbans de  la  couche  sensible  de  la  peau. 

Je  ne  citerai  qu’un  seul  fait  qui , j’espère  , en- 
traînera la  conviction  des  esprits  les  plus  difficiles, 
c’est  que  l’épiderme  non  frictionné,  les  ongles 
même  se  ramollissent  dans  l’eau  , et  ce  ramollis- 
sement est  presque  en  raison  de  la  durée  de  l’im- 
mersion. Qui  ne  sait  que  l’humidité  suffit  pour 
changer  la  forme  que  l’ouvrier  donne  aux  peignes 
et  aux  autres  objets  en  corne  ? Qui  ne  sait  que 
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les  cors , le  cal  des  pieds  et  des  mains , les  ongles 
sont  plus  faciles  à couper  en  sortant  d’iin  bain  un 
peu  prolongé  ? 

Si  l’on  voulait  pousser  l'entêtement  jusqu’à  pré- 
tendre que  le  ramollissement  n’est  dû  qu’à  la  ma- 
tière de  la  transpiration,  qui , pendant  l’immersion, 
ne  peut  s’évaporer  aussi  promptement  qu’à  l or- 
dinaire  , il  restera  toujours  à expliquer  l’absorption 
de  l’épiderme  et  de  ses  productions  après  la  mort  : 
on  dira  qu’elle  est  due  à la  capillarité , que  c’est 
un  phénomène  physique  et  non  vital.  J'accepte 
cette  explication , et  en  la  transportant  à l’homme 
vivant , nous  voyons  que  son  épiderme  absorbe  les 
substances  qui  le  touchent , et  ces  substances  , 
parvenues  jusqu’à  la  couche  vivante , seront , si 
l’on  veut , absorbées  par  une  action  vitale  , en  sorte 
que,  dans  tous  les  cas,  l’absorption  cutanée  sera 
démontrée , physique  en  dehors  de  l’épiderme , et 
vitale  en  dedans. 

Pour  compléter  l’histoire  de  l’absorption  externe, 
il  nous  reste  à dire  que  toutes  les  membranes  mu- 
queuses qui,  comme  nous  l’avons  vu,  se  con- 
tinuent avec  la  peau,  jouissent  aussi  de  la  faculté 
d’absorber  les  substances  avec  lesquelles  on  les  met 
en  contact. 

L 'absorption  interne  s’opère  sur  des  substances 
qui  font  ou  ont  fait  partie  de  nous-mêmes , et  sont 
encore  contenues  dans  nos  organes.  Delà  trois  es- 
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pèces  d’absorption  : absorption  décomposante , ab- 
sorption des  sucs  sécrétés  r écrément itiels  > et  ab- 
sorption d'une  partie  des  sucs  sécrétés  excrèmen - 
t itiels. 

Absorption  décomposante  : Nous  avons  vu  que 
la  circulation  portait  le  sang  dans  tous  nos  orga- 
nes , et  que  ce  fluide  se  combinait  avec  eux  mo- 
lécule à molécule.  Notre  accroissement  serait 
indéfini  si  nos  organes  ne  se  dépouillaient  d’une 
partie  des  molécules  qui  ont  servi  pendant  quel- 
que temps  à leur  composition , et  ces  molécules , 
qu’ils  ne  cessent  de  perdre,  sont  prises  par  les 
vaisseaux  absorbans  , et  arrivent  dans  le  sang  vei- 
neux pour  être  rejetés  au  dehors  comme  nous 
le  dirons  plus  tard.  Telle  est  V absorption  décom- 
posante : on  voit  qu’elle  se  fait  dans  tous  nos  tissus 
à la  fois*,  et,  selon  l’opinion  commune,  elle  renou- 
velle entièrement  le  corps  qui , semblable  au  vais- 
seau de  Thésée_,  n’offre  plus  , après  un  certain 
temps,  une  seule  des  pièces  qui  le  constituaient 
auparavant. 

Les  matériaux  de  l’absorption  décomposante 
sont  la  lymphe  et  le  sang  veineux;  ses  agens  sont 
les  vaisseaux  lymphatiques  et  les  capillaires  des 
veines. 

Absorption  des  sucs  sécrétés  récrémentitiels  : 
c’est  celle  qui  recueille  tous  les  sucs  qu’a  nécessités 
l’organisation  complète  de  l’homme,  et  qui,  versés 
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dans  des  cavités  qui  n’ont  aucune  issue  au  dehors, 
augmenteraient  ainsi  indéfiniment , si  l'absorption 
ne  les  reprenait  à mesure  que  la  sécrétion  les  pro- 
duit. Cette  espèce  d’absorption  recueille  de  nom- 
breux matériaux  , tels  que  les  fluides  des  membra- 
nes séreuses,  la  synovie,  la  sérosité  du  tissu  cellu- 
laire, la  graisse,  etc.,  etc.  Ces  liquides,  s’ils 
n’étaient  résorbes  , deviendraient  bientôt  trop 
considérables,  malgré  l’utilité  de  leur  présence*, 
un  de  ces  liquides , la  graisse , semble  n’être  qu'une 
provision  que  la  nature  réserve  à l’absorption  pour 
nourrir  le  corps  dans  certaines  circonstances  sur- 
tout. N’est-il  pas  évident,  en  effet,  que  Fimpossi- 
bilité  de  digérer  nous  mettrait  en  peu  de  jours  au 
tombeau , si  nous  ne  vivions  aux  dépens  de  notre 
propre  graisse. 

Absorption  des  sucs  sécrétés  excrémentit  iels  : Elle 
s’opère  sur  les  liquides  qui,  déjà  expulsés  de  l’inté- 
rieur de  nos  tissus  , semblaient  devoir  être  entière- 
ment rejetés  au  dehors.  Ainsi  quelques-uns  desmaté- 
riaux de  la  perspiration  des  membranes  légumcntai- 
res , de  la  bile , de  l’urine , etc. , sont  résorbés  : si  l’on 
peut  mettre  en  doute  quelques-unes  de  ces  ab- 
sorptions , d’autres  sont  on  ne  peut  mieux  prou- 
vées \ ainsi  quand  la  bile  ne  peut  sortir  de  son 
réservoir,  elle  est  évidemment  reprise  par  l’ab- 
sorption , mêlée  au  sang  et  portée  avec  lui  dans 
tous  les  organes  * elle  manifeste  sa  présence  par- 
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tout,  et  colore  la  peau  et  les  urines  en  jaune  : 
l’urine  augmente  egalement  de  consistance  quand 
elle  est  retenue  dans  la  vessie. 

Telles  sont  les  absorptions  internes.  Elles  re- 
présentent dans  leur  ensemble  tous  les  matériaux 
nutritifs  qui  sont  dérivés  de  l’économie  elle-même  : 
faisant  aussi  bien  que  les  absorptions  externes  , 
partie  intégrante  du  mécanisme  de  la  nutrition  , 
elles  sont  plus  constantes  encore , puisque  les  ma- 
tériaux sur  lesquels  elles  opèrent  étant  toujours 
présens,  leur  exercice  doit  être  continu. 

L’absorption  externe,  digestive,  pulmonaire  et 
cutanée , ne  s’exerce  pas  seulement  sur  les  sub- 
stances qui  réparent  nos  organes , entretiennent 
la  vie  5 elle  s’exerce  aussi  sur  toutes  les  matières 
fluides  que  l’on  met  en  contact  avec  les  surfaces 
absorbantes,  pourvu  que  la  désorganisation  im- 
médiate de  ces  surfaces  n’ait  pas  lieu.  Ainsi  les 
poisons  sont  absorbés  comme  les  substances  non 
malfaisantes , comme  les  substances  réparatrices. 

Il  s’en  faut  de  beaucoup  que  l’absorption  s’em- 
pare de  tous  les  fluides  avec  la  même  facilité,  et 
les  fasse  disparaître  avec  la  même  rapidité*,  les 
corps  gras,  oléagineux  sont  d’une  absorption  dif- 
ficile , et  c’est  là,  sans  doute,  la  raison  pour  la- 
quelle, introduits  dans  le  canal  alimentaire,  ils 
causent  l’indigestion  et  purgent.  Cette  différence 
de  rapidité  d’absorption  des  diverses  substances 
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aurait  du  faire  penser  que  les  prétendus  vaisseaux 
absorbans  n’étaient  pas  la  seule  cause  d’absorption, 
ou  qu’ils  étaient  bien  sujets  à caprice  : la  nature 
de  la  substance  étrangère  a une  grande  influence, 
et  c’est  en  elle  qu'il  faut  chercher  la  modification 
des  phénomènes  de  l’absorption.  Cette  fonction 
n’est  pas  tellement  vitale  qu’on  ne  puisse  l’imiter 
après  la  mort , mais  il  y a quelques  conditions 
physiques  à remplir , et  les  lois  de  la  matière  ina- 
nimée se  montrent  encore  en  pleine  activité  dans 
une  circonstance  ou  on  s’opiniâtre  à les  croire 
étrangères. 

Dire  que  tous  les  fluides  non  immédiatement 
désorganisateurs , sont  absorbés  dans  toutes  les  cir- 
constances possibles,  c’est , du  moins  je  le  crois  , 
émettre  une  idée  beaucoup  trop  générale  ; et  j’ai 
l intime  conviction  qu’un  certain  nombre  de  sub- 
stances ne  sont  absorbées  que  dans  des  cas  rares 
et  tout  particuliers. 

L’absorption  interne  s’opère  également  sur  des 
matériaux  étrangers  à notre  organisation  ; l’eau  in- 
troduite dans  une  membrane  séreuse  y disparaît 
assez  promptement.  Un  corps,  meme  assez  dur  , 
pourvu  qu’il  puisse  se  fluidifier , est  absorbé  par 
les  organes  au  milieu  desquels  on  le  place. 

Ce  serait  ici  le  lieu  d’examiner  en  détail  chacune 
des  absorptions  que  nous  avons  indiquées,  mais 
nous  rentrerions  dans  des  spécialités  que  nous  nous 
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sommes  interdites  ; nous  dirons  seulement  que  si 
beaucoup  de  substances  sont  absorbées  sans  être 
modifiées  par  les  organes  d’absorption,  et  par- 
viennent dans  le  sang  telles  qu'elles  s’étaient  of- 
fertes aux  surfaces  absorbantes  , le  plus  grand 
nombre  subit  des  changemens  très-notables  ; le 
chyle , par  exemple , ne  se  présente  pas  sous  le 
même  aspect  dans  les  intestins  et  dans  le  canal 
thoracique  ; les  vaisseaux  qui  le  transportent  , les 
glandes  qu’il  traverse , agissent  sur  lui  et  le  mo- 
difient; du  moins  on  suppose  que  telle  est  la 
cause  de  cette  modification. 

DES  SÉCRÉTIONS. 

La  sécrétion  est  une  fonction  au  moyen  de  la- 
quelle certains  organes  retirent  du  sang  des  ma- 
tériaux pour  la  formation  de  nouveaux  liquides  qui 
n’existaient  pas  primitivement  dans  le  sang.  Tout 
organe  sécréteur  peut  être  considéré  comme  résul- 
tant de  l’abouchement,  par  leurs  dernières  ramifi- 
cations , de  deux  systèmes  vasculaires  , dont  l’un 
apporte  le  sang  avec  lequel  est  faite  l’humeur  sé- 
crétée, et  dont  l’autre  élabore  ce  sang,  fait  avec 
lui  l’humeur  nouvelle  et  l’exporte.  Ce  n’est  que 
dans  l’intérieur  même  de  l’organe  sécréteur  que 
se  fait  la  conversion  du  sang  dans  l’humeur  sécré- 
tée , car  les  artères , dans  quelque  point  qu’on  les 
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examine,  offrent  toujours  un  sang  de  la  même 
qualité  ; il  n’éprouve  aucun  changement  dans  son 
trajet  jusque  dans  les  divisions  les  plus  fines  des 
vaisseaux  de  l’organe  sécréteur  : de  même  le  vais- 
seau sécréteur,  à quelque  profondeur  de  l’organe 
qu’on  l'examine,  présente  aussi  un  liquide  d’une 
même  nature,  d'où  il  a semblé  juste  de  conclure 
que  l’abouchement  des  deux  systèmes  vasculaires 
est  le  lieu  où  se  passe  la  sécrétion.  Rappelons-nous 
avec  soin  cette  dernière  opinion  qui  sera  discutée 
plus  loin. 

Les  organes  des  sécrétions  sont  ou  des  membra- 
nes, ou  des  follicules,  ou  des  glandes. 

Les  fluides  sécrétés  par  les  membranes  ressem- 
blent beaucoup  à la  partie  séreuse  du  sang  ; les 
fluides  sécrétés  par  les  follicules  et  les  glandes  en 
diffèrent  davantage. 

Les  sécrétions  se  partagent  naturellement  en 
deux  sections  : les  récrémentitielles  , c’est-à-dire 
celles  dont  les  produits  sont  disposés  dans  des  ca- 
vités sans  issue , et  repris  par  l’absorption  interne 
pour  rentrer  dans  le  torrent  de  la  circulation;  et 
les  excrèmentitielles , celles  dont  les  produits  sont 
rejetés  au  dehors. 

Les  sécrétions  récrémentitielles  ont  pour  agent 
des  organes  exhalans  : leurs  humeurs  facilitent  les 
frottemens  des  organes  les  uns  contre  les  autres , 
et , servant  par  leur  résorption  à la  formation  du 
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sang  veineux , concourent  sans  cloute  à la  nutrition 
générale. 

Non-seulement  les  membranes  séreuses  et  syno- 
viales ont  la  propriété  cT exhaler , mais  les  vésicules 
qui  con  tiennent  la  graisse  , la  moelle  ; mais  le 
tissu  cellulaire  et  quelques  glandes  formées  de  la 
réunion  d’un  grand  nombre  de  vésicules  jouis- 
sent de  la  même  faculté. 

Les  sécrétions  excrémentitielles  ont  tour-à-tour 
pour  agens  des  organes  exbaîans , des  follicules  et  des 
glandes  : leurs  produits  sont  toujours  versés  sur 
des  surfaces  qui  communiquent  à l’extérieur.  Sou- 
vent ces  produits  sont  déposés  d’abord  dans  des 
réservoirs  ou  ils  s’accumulent , et  d’oii  iis  sont 
ensuite  excrétés  par  intervalles.  Parmi  les  sécrétions 
excrémentitielles  , on  doit  distinguer  celles  qui 
n’ont  d’autre  but  que  la  dépuration  du  sang , et 
la  décomposition  du  corps;  la  sécrétion  urinaire 
est  la  seule  de  ce  genre.  Toutes  les  autres,  en  ser- 
vant aussi  à la  dépuration  du  sang , ont  cependant 
un  autre  but  quelquefois  plus  important  ; ainsi  les 
unes  servent  à fournir  des  fluides  lu brifians,  comme 
l’humeur  grasse  de  la  peau , les  larmes  , le  mucus  ; 
d’autres  servent  à la  digestion , ce  sont  les  sécré- 
tions salivaires , biliaires , pancréatiques  ; il  en  est 
qui  sont  relatives  à la  génération , ce  sont  les  sé- 
crétions du  sperme , du  lait  et  de  la  menstruation  ; 
enfin  les  dernières  concourent  à l’entretien  de  la 
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température , ce  sont  la  perspiration  cutanée,  la 
sueur , et  la  perspiration  pulmonaire. 

DE  LA  NUTRITION* 

La  nutrition  est  la  fonction  par  laquelle  nos 
organes  prennent,,  dans  les  fluides  qui  les  pénè- 
trent , les  matériaux  qui  servent  à leur  entretien 
et  à leur  accroissement,  en  même-temps  qu’ils 
rejettent  ceux  qui  les  ont  composés  plus  ou  moins 
long-temps , et  qui  leur  sont  devenus  inutiles  ou 
nuisibles. 

Le  sang  fournit  à tous  les  organes  le  fluide  où 
ils  puisent  les  substances  qui  servent  à leur  nu- 
trition ; le  sang  est  aussi  le  fluide  auquel  les  ma- 
tériaux de  la  décomposition  sont  rendus  , et  ces 
matériaux  sont  dirigés  au  dehors  par  les  organes 
sécréteurs. 

Les  organes  prenant  dans  le  sang  les  molécules 
qui  sont  de  même  nature  qu’eux,  il  est  évident 
que  chaque  organe  , ou  du  moins  chaque  système 
d’organes  fait  son  choix  particulier;  la  diversité 
de  nos  tissus  le  prouve  clairement.  Il  est  donc 
absurde  d’admettre  l’unité  de  la  matière  nutritive; 
le  muscle  se  répare  avec  de  la  fibrine , le  tendon 
avec  de  la  gélatine,  le  cerveau  avec  de  l’alumine ^ 
etc.  Une  même  matière  ne  peut  servir  à l’entre- 
tien de  tous  les  organes  (i). 


(i)  Sans  doute  l’unité  de  la  matière  nutritive  est  une  absurdité? 
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Les  matériaux  pris  par  chaque  organe  pour  sa 
propre  nutrition,  deviennent,  de  fluides  et  pro- 
bablement inanimés  , solides  et  sensibles , et  en 
tout  pareils  à l’organe  lui-même. 

La  décomposition  s’opère  en  sens  inverse*,  une 
partie  cède  quelques-unes  de  ses  molécules  qui, 
de  solides  qu’elles  étaient  dans  le  tissu  , passent  à 
l’état  liquide,  et  perdent  en  quelque  sorte  la  vie; 
absorbées  par  les  vaisseaux  lymphatiques , et  sans 
doute  aussi  par  les  veines , ces  molécules  de  dé- 
composition sont  rejetées  au  dehors  par  les  sé- 
crétions. 

Quand  la  composition  et  la  décomposition  ne 
sont  plus  en  équilibre , il  en  résulte  l’embonpoint 
ou  la  maigreur;  l’accroissement  tient  à la  prédo- 
minance de  l’assimilation. 

CALORIFICATION. 

t 

C’est  la  propriété  qu’ont  les  corps  vivans  de 

mais  je  regarde  comme  aussi  absurde  de  dire  que  chaque  organe 
trouve  tout  formés  dans  le  sang  les  matériaux  qu’il  s’assimile  ; cette 
intelligence  qui  le  porterait  à choisir  précisément  ce  qui  lui  con- 
vient me  semble  au  moins  étonnante;  à la  vérité  il  se  trompe 
quelquefois,  le  pus,  les  productions  morbides,  tous  les  tissus 
accidentels  en  sont  la  preuve.  Mais  nous  verrons  ailleurs  comment 
s’opère  la  composition  et  la  décomposition  de  nos  organes.  L’assi- 
milation n’est  pas  soumise  au  discernement  de  chacune  de  nos  par- 
ties ; c’est  une  combinaison  forcée  entre  des  matériaux  et  des 
orgaues  qui  obéissent  aux  lois  t!«t  l’afüinité  générale. 
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produire  au  dedans  d’eux -mêmes  une  certaine 
quantité  de  chaleur  qui  leur  permet  de  résister 
à une  température  plus  élevée  ou  plus  basse  que 
la  leur , et  d’en  conserver  une  à peu  près  égale. 

On  sait  que  les  corps  inorganiques,  soumis  à une 
même  chaleur,  prennent  plus  ou  moins  vite  la 
même  température.  Les  animaux , au  contraire  , 
ont  toujours  la  même  température , et  ordinaire- 
ment plus  élevée  que  celle  du  milieu  dans  lequel 
ils  vivent. 

Chaque  espèce  d’animal  a sa  température  pro- 
pre ] la  plus  élevée  est  celle  des  oiseaux } celle  du 
chien,  du  chat,  du  cochon,  est  plus  forte  que 
celle  de  l’homme.  Les  animaux  à sang  rouge  et 
froid  viennent  après  !es  mammifères  \ les  animaux 
à sang  blanc  ont  la  moindre  température. 

La  chaleur  de  l’homme  ne  varie  guères  que  de 
vingt-neuf  à trente-un  degés  du  thermomètre  cen- 
tigrade : elle  paraît  augmenter  dans  un  organe 
enflammé , mais  elle  n’est  pas , cependant , en  rap- 
port avec  ce  qu’indique  l’excès  de  sensibilité  du 
malade. 

Lliomme  est  capable  de  supporter,  sans  beau- 
coup de  peine , des  degrés  excessifs  de  chaud  et 
de  froid , et  de  conserver  sa  santé  sous  les  lati- 
tudes les  plus  opposées  : ces  variations , dans  la 
température  atmosphérique  , sont  comprises  sur 
les  difîerens  points  de  la  terre  habitable,  entre 
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quarante-cinq  degrés  au-dessus  de  zéro , et  trente- 
huit  dégrés  au-dessous.  L’homme  peut  vivre  dans 
une  température  de  soixante  degrés  au-dessous 
de  la  sienne,  et  il  serait  infailliblement  rôti  s’il 
devait  supporter  long -temps  une  chaleur  de 
soixante  degrés  au-dessus  de  celle  qui  lui  est 
propre. 

Quelle  est  l'origine  de  la  chaleur  animale , com- 
ment est-elle  développée  et  entretenue  ? Ces  ques- 
tions et  toutes  celles  qui  s’y  rattachent  composent 
un  problème  que  chacun  a expliqué  à sa  manière  , 
et  dont  la  solution  n’est  certes  pas  trouvée. 

Sans  rappeler  les  nombreuses  théories  émises  sur 
ce  sujet,  je  dirai  que  la  plus  probable  est  celle  qui 
attribue  la  chaleur  à la  nutrition;  et,  sans  doule, 
elle  est  développée  au  moment  même  ou  la  mo- 
lécule alimentaire  se  combine  avec  nos  tissus.  Par 
conséquent  la  chaleur  se  produit  dans  tous  les  points 
du  corps  (i). 

(i)  Les  propriétés  vitales  deviendraient  alors  de  la  plus  com- 
plète inutilité  pour  l’explication  de  la  production  de  la  chaleur 
animale  , car  si  cette  chaleur  se  produit  au  moment  même  où  la 
molécule  alimentaire  se  combine  avec  nos  tissus,  elle  tient  aux 
lois  ordinaires  des  combinaisons  chimiques  entre  des  molécules 
de  matière  brute;  ne  sait-on  pas  , en  effet,  que  dans  la  plupart 
de  ces  combinaisons  il  y a production  de  chaleur?  Je  crois  devoir 
faire  une  observation  de  la  plus  haute  importance,  qui  me  sem- 
ble démontrer  que  la  vie  n’est  que  le  résultat  de  phénomènes  na- 
turels à la  matière  brute  aussi  bien  qu’à  la  matière  organisée  ( j’ex- 
cepte les  facultés  intellectuelles  et  morales , et  n’applique  mon 
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Les  corps  vivans  ne  sont  pas  entièrement  sous- 
traits aux  lois  de  l’équilibre  du  calorique;  leur 
chaleur  diminue  par  le  froid  extérieur,  et  augmente 
par  une  température  plus  élevée  ; les  organes  de 
la  surface  n’offrent  presque  jamais  la  même  chaleur 
que  ceux  du  dedans  : la  peau  , par  exemple  , se 
rapproche  plus  ou  moins  de  la  température  en- 
vironnante. 

Les  principaux  moyens  qui  retardent  l’établis- 
sement de  l’équilibre  entre  la  chaleur  du  corps  et 
les  objets  extérieurs,  sont,  i°  la  production  con- 
tinuelle de  la  chaleur  au  dedans  ; 2°  la  transpiration 
pulmonaire  et  cutanée.  On  sait  qu’un  liquide,  pour 

observation  qu’aux  actions  moléculaires  et  appréciables  des  corps 
vivans  );  s’il  est  certain,  et  la  chose  n’est  pas  douteuse,  que  la 
quantité  de  la  matière  qui  compose  l’univers  n’augmente  ni  ne  di- 
minue, que  cette  quantité  reste  invariable,  on  est  forcé  d'admettre, 
pour  expliquer  la  régularité  du  moude,  que  les  causes  qui  agissent 
sur  la  matière  sont  également  invariables  en  intensité  : ainsi  le 
mouvement  de  la  matière  brute  étant  constamment  dans  la  même 
quantité,  il  faut  conclure  aussi  que  la  quantité  de  sa  cause,  l’at- 
traction , ne  varie  jamais;  si  un  corps  quelconque  a plus  de  mou- 
vement dans  un  instant  que  dans  un  autre,  ce  n’est  qu’aux  dépens 
d’un  autre  corps  qui  s’est  ralenti,  et  le  mouvement  total  du  monde 
entier  n’a  ni  augmenté  ni  diminué.  La  quantité  absolue  du  calori- 
que universel  me  semble  également  invariable  , et  si  la  chaleur 
augmente  dans  un  corps  , c’est  en  se  pourvoyant  de  calorique  dans 
un  autre.  Si  ces  faits  sont  vrais,  et  je  crois  pouvoir  les  prouver 
tels  , il  est  évident  que  la  chaleur,  dans  un  animal  vivant,  tient 
à des  causes  tout-à-fait,  physiques , et  fort  indépendantes  de  ces 
malencontreuses  propriétés  vitales  que  l’on  met  toujours  en  avant* 
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passer  à l’état  de  vapeur,  absorbe  une  grande 
quantité  de  calorique  ; ainsi  la  vapeur  que  contient 
en  assez  grande  quantité  l’air  que  nous  expirons  , 
enlève  nécessairement  de  la  chaleur  au  corps  *,  la 
peau  en  perd  également  beaucoup , parce  que  la 
transpiration  se  fait  habituellement  aussi  à l’état 
de  vapeur,  et  si  nous  la  voyons  souvent  rassem- 
blée en  gouttelettes,  à l’état  de  sueur,  c’est  qu’elle 
s’est  condensée  à la  surface  de  la  peau.  Un  homme 
placé  dans  un  air  bien  sec  et  capable  de  dissou- 
dre toute  la  vapeur  cutanée  à mesure  qu’elle  sor- 
tirait, ne  présenterait  pas  la  moindre  goutte  de 
sueur  sur  tout  son  corps. 

L’air  froid,  et  sur- tout  humide,  diminue  con- 
sidérablement la  transpiration  cutanée  ; l’exhala- 
tion pulmonaire  est  alors  plus  abondante,  et, 
condensée  en  gouttelettes  en  sortant  de  la  bouche 
ou  du  nez , nous  la  poussons  dans  l’hiver  en  longue 
traînée  bien  visible. 

Les  boissons  devant  être  rejetées  au  dehors,  soit 
par  la  transpiration  générale , soit  par  les  urines , 
la  quantité  de  ces  deux  sécrétions  est  générale- 
ment dans  une  proportion  inverse  : dans  l’hiver , 
par  un  temps  froid  et  humide,  la  transpiration 
est  diminuée,  et  les  urines  augmentent-,  le  con- 
traire a lieu  quand  l’air  est  chaud  et  sec» 
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DE  LA  VOIX. 

La  voix  consiste  dans  le  son  produit  dans  le 
larynx  au  moment  où  l’air  expiré  traverse  cet 
organe  , et  lorsque  les  muscles  de  la  glotte  sont 
dans  un  état  de  contraction.  En  effet,  le  larynx  est 
un  instrument  d’acoustique  tellement  disposé  que 
l’air  y produit  des  sons , soit  en  sortant  de  la  poi- 
trine, soit  en  y entrant,  pourvu  que  les  muscles 
de  la  glotte  soient  plus  ou  moins  contractés , car , 
sans  cette  dernière  condition,  l’air  ne  peut  être 
assez  comprimé  pour  faire  vibrer , par  son  brus- 
que passage,  les  anches  membraneuses  qu’il  doit 
mettre  en  mouvement. 

Les  muscles  de  la  glotte  rétrécissent  plus  ou 
moins  l’ouverture  que  l’air  doit  traverser , et  con- 
tribuent ainsi  à produire  des  sons  plus  ou  moins 
graves  : le  tuyau  vocal  ( la  trachée  artère,  le  larynx, 
le  pharynx  ) , en  s’allongeant  ou  s’accourcissant , 
concourt  au  même  but. 

Les  muscles  qui  servent  à l’expiralion  contri- 
buent à la  production  des  sons , en  chassant  l’air 
avec  plus  ou  moins  de  vitesse. 

Le  son  se  modifie  encore  dans  la  bouche  et  les 
fosses  nasales , et  les  parois  ou  les  ouvertures  mo- 
biles de  ces  cavités  ne  sont  pas  sans  influence  sur 
lui. 
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Le  larynx  est  l’instrument  de  musique  le  plus 
parfait , le  plus  suave , le  plus  harmonieux  , et 
dont  l’étendue  est  portée  quelquefois  à plus  de 
trois  octaves. 

Bien  que  le  mécanisme  de  la  voix  , de  la  pa- 
role et  du  chant  trouve  des  analogues  en  physique, 
il  offre  cependant  encore  quelque  chose  de  spé- 
cialement attaché  à l’organisme,  et  qui,  proba- 
blement, restera  encore  long-temps  inconnu.  Il 
rentre  presque  en  entier  dans  la  théorie  des  mou- 
vemens. 

SENSATION. 

La  sensation  est  l’action  à l’aide  de  laquelle 
l’homme  a la  conscience  des  impressions  variées 
que  font  sur  lui  les  objets  extérieurs,  en  même- 
temps  qu’il  perçoit  une  foule  de  modifications  pro- 
duites au  dedans  de  lui-mème  par  les  stimularis 
internes , et  par  le  jeu  des  organes , action  néces- 
saire à l’entretien  de  la  vie.  On  voit,  dès -lors, 
qu'il  y a des  sensations  externes  et  des  sensations 
internes. 

Les  sensations  externes  ont  des  organes  spéciaux 
destinés  à recevoir  l’action  immédiate  des  corps 
extérieurs  : ces  organes , appelés  sens , sont  au 
nombre  de  cinq  : l’oeil , l’oreille , le  nez  la  langue 
et  la  peau  , mais  plus  spécialement  la  main. 
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La  faim , la  soif,  le  besoin  de  respirer , l’attrait 
de  l’amour  ont  encore  été  rangés  au  nombre  des 
sensations  externes*,  mais  évidemment  ils  appar- 
tiennent aux  sensations  internes,  sauf,  cependant, 
l’acte  de  la  génération  qui  peut  en  partie  être  as- 
similé aux  sensations  externes,  et  fournir  un  sixième 
sens. 

Pour  que  la  sensation  soit  produite , il  faut  qu’il 
y ait  impression  de  la  cause  excitante  sur  l’or- 
gane du  sens , intégrité  de  ce  dernier , transmis- 
sion de  l’impression  au  cerveau , et  enfin  percep- 
tion par  ce  cerveau. 

Faire  l histoire  des  sensations  externes  serait 
faire  un  traité  presque  complet  de  physique  pour 
la  vue  et  l’ouïe , des  digressions  sur  la  chimie  et 
la  géométrie  pour  l’odorat , le  goût  et  le  toucher. 
Je  m’en  tiendrai  donc  à ce  peu  de  mots. 

Les  anomalies , la  perversion  , la  dépravation 
des  sens  ne  m’engageront  pas.  non  plus  à remplir 
des  pages  qui , bien  que  pourvues  peut-être  d’un 
certain  intérêt,  n’en  seraient  pas  moins  inutiles  ici. 

Sensations  internes.  La  sensibilité  mise  en  jeu 
dans  les  organes  sensoriaux  situés  à la  périphérie 
du  corps  par  les  stimulans  externes , ne  nous  mon- 
tre que  des  phénomènes  propres  à nous  associer 
au  monde  extérieur*,  en  effet,  un  homme  privé 
de  ses  cinq  sens , s’il  n’offrait  d’autres  lésions , n’en 
vivrait  pas  moins  *,  les  sensations  internes , au  con- 
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traire , ont  rapport  à notre  propre  conservation , 
et  nous  avertissent  des  besoins  que  nous  devons 
satisfaire  pour  l’entretien  de  notre  existence.  Le 
besoin  de  se  reproduire,  bien  qu’il  ne  soit  indis- 
pensable , ni  à notre  propre  existence , ni  à nos 
relations  avec  le  monde  extérieur , n’en  constitue 
pas  moins  une  sensation  interne  d’un  ordre  spécial, 
une  fonction  nécessaire,  en  nous  rappelant  que 
nous  avons  été  chargés  du  soin  de  ne  pas  laisser 
périr  notre  espèce. 

Les  sensations  internes  supposent,  comme  tou- 
tes celles  arrivées  du  dehors , i 0 impression  sur 
une  partie*,  2°  transmission  de  cette  impression 
au  cerveau  ; 3°  perception  par  l’intermède  de  ce 
dernier. 

Du  coté  des  impressions , nos  connaissances  po- 
sitives se  réduisent  à bien  peu  de  choses  • car  si 
nous  trouvons  parfois  la  cause  de  nos  sentimens 
intérieurs  dans  les  qualités  diversement  excitantes 
des  humeurs  qui  remplissent  leurs  réservoirs  , 
comme  l’urine,  par  exemple*,  dans  l’infiltration, 
l’engorgement  inflammatoire  des  tissus  *,  le  plus 
souvent  nous  ignorons  la  nature,  le  lieu  et  le 
mode  de  contact  des  causes  stimulantes  internes  : 
que  saisissons-nous  pour  la  faim  et  la  soif , si  ce 
n’est  le  besoin  de  principes  réparateurs  de  nos 
organes  ? 

On  ne  remarque  aucune  disposition  spéciale  re- 
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lative  aux  organes  impressionnés , si  ce  n’est  peut- 
être  pour  les  tégumens  internes  qui  semblent  des- 
tinés à une  sorte  de  tact  général.  Les  sens  externes, 
au  contraire,  sont  évidemment  disposés,  pour  la 
plupart , pour  les  fonctions  qu’ils  remplissent  : 
qui  ne  reconnaît  dans  l’oeil  un  instrument  d’op- 
tique; dans  l'oreille  un  instrument  d’acoustique  ? 

La  transmission  laisse  aussi  quelque  chose  à 
désirer;  nul  doute,  cependant,  qu’elle  se  fasse  au 
moyen  des  nerfs  ; pour  ce  qui  est  de  la  perception , 
elle  s’effectue  nécessairement  dans  le  cerveau  et  par 
son  concours  ; on  sait , en  effet , que  tous  nos  sen- 
timens  intérieurs  sont  manifestement  modifiés  , 
diminués  , interrompus  ou  abolis  par  le  sommeil , 
la  compression  du  cerveau  , les  maladies  de  cet 
organe  et  la  simple  action  de  l’opium. 

Les  sensations  internes  sont  le  plus  communé- 
ment liées  à l'exercice  de  quelques  fonctions  ; sou- 
vent elles  commandent  ces  dernières,  en  deviennent 
les  produits  ou  bien  en  règlent  l’exercice , et  cons- 
tituent alors  quelquefois  un  besoin  auquel  il  est 
difficile  ou  dangereux  de  se  soustraire. 

Mais  plusieurs  sensations  internes  se  montrent 
sans  aucun  but  d’utilité , sans  pouvoir  être  rap- 
portées à aucune  fonction , et  parfois  elles  semblent 
partir  d’un  organe  qui  n’est  plus.  La  peau  , par 
exemple , éprouve  quelquefois  la  sensation  de  froid, 
de  chaud,  de  cuisson ^ de  sécheresse,  etc.,  sans 
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qu’aucun  corps  étranger  ou  un  motif  réel  en  soit 
la  cause  déterminante  ; les  douleurs  sympathiques 
telles  que  celles  que  Ton  rapporte  au  genou  dans 
les  cas  de  coxalgie , à l’épaule  dans  l'inflammation 
du  foie,  sont  encore  dans  ce  cas. 

N’est-ce  pas  par  aberration  de  sensation , que  l’on 
voit  des  individus  se  plaindre  des  douleurs  qu’ils 
ressentent  dans  un  membre  que  le  couteau  du 
chirurgien  leur  a enlevé  depuis  long-temps  déjà  ? 

Les  usages  des  sensations  sont  d’une  utilité  évi-* 
dente;  il  suffit  de  dire  que  c'est  par  elles  que 
nous  connaissons  les  objets  que  nous  devons  re- 
chercher , et  ceux  que  nous  devons  éviter  : elles 
nous  avertissent  aussi  des  besoins  qu’éprouve  sans 
cesse  notre  frêle  machine , et  nous  indiquent  en 
même-temps  les  moyens  de  les  satisfaire. 

La  plupart  des  physiologistes  modernes , épris 
d’un  amour  vrai  ou  hypocrite  pour  une  psycho- 
logie à laquelle  j’ai  le  malheur  de  ne  rien  com- 
prendre , nient  que  les  sensations  soient  la  source 
des  idées. 

Mais  ces  négations,  quelques  nombreuses  qu’elles 
soient,  ne  prouvent  absolument  rien  : qu’on  se 
donne  la  peine  de  suivre  la  formation  d’une  idée , 
on  découvrira  à coup  sûr  qu  elle  est  partie  d’une 
sensation.  Je  ne  sache  pas  qu’un  aveugle-né  se  soit 
jamais  fait  une  idée  de  la  lumière  et  des  couleurs  ; 
je  doute  qu’un  sourd  de  naissance  puisse  compren- 
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dre  la  musique.  Nous  reviendrons  plus  loin  sur  le 
principe  d’Aristote. 

DE  LA  GÉNÉRATION. 

Cette  fonction  tant  étudiée  , si  souvent  exercée 
avec  excès  , piquant  vivement  la  curiosité  de 
l’homme  qui  cherche  à connaître  son  origine,  sa 
formation , ou  la  source  de  l’attrait  qu  elle  lui  of- 
fre , cette  fonction  est  un  mystère  qu’aucun  effort 
n’a  pu  encore  dévoiler.  Bien  qu’un  grand  nom- 
bre des  phénomènes  qui  la  concernent  soient  connus, 
que  presque  tous  aient  été  exactement  observés  , 
je  crois  cependant  devoir  m’abstenir  de  la  traiter. 

DE  L’iNNERVATION. 

Cette  fonction  consiste  dans  la  part  que  pren- 
nent le  cerveau,  la  moelle  épinière  et  les  nerfs 
à la  production  de  tous  les  phénomènes  de  la  vie. 
C’est  l’action  nerveuse. 

Bien  que  l’innervation  occupe  le  premier  rang 
dans  l'ordre  de  nos  fonctions , puisque  sans  elle 
aucune  autre  ne  se  produit , ni  fonction  de  la  vie 
organique , ni  fonction  de  la  vie  animal  e,  ni  mani- 
festation des  actes  moraux  et  intellectuels,  j’ai  jugé 
convenable  de  la  traiter  après  toutes  les  autres , 
parce  qu  elle  est  de  beaucoup  la  plus  compliquée, 
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la  plus  difficile  à saisir , celle  dont  chacun  s’occupe 
plus  volontiers,  médecin,  naturaliste,  physicien, 
théologien  et  homme  du  monde. 

Chacun  n’a-t-il  pas , en  effet , cherché  clans  quel 
coin  du  système  nerveux  réside  le  principe  qui 
nous  anime?  N'a-t-on  pas  tour-à-tour  logé  lame 
dans  telle  ou  telle  partie  du  cerveau  ou  de  ses 
dépendances  ? N’a-t-on  pas  cherché  dans  la  masse 
nerveuse  un  organe  pour  chacune  de  nos  facultés 
intellectuelles,  une  fibre  que  fasse  vibrer  chacune 
de  nos  sensations  ? Tant  de  phénomènes , et  des 
phénomènes  si  variés,  souvent  si  différens,  dé-? 
pendent  de  l’innervation,  qu’il  est,  en  effet,  dif* 
ficile  d accorder  à la  masse  nerveuse  l’unité  or* 
ganique  et  l’unité  d’action*,  et  si  un  seul  principe 
gouverne  en  maître  notre  machine , il  faut  au 
moins  convenir  qu’il  présente  des  actes  bien  nom-? 
breux , quelquefois  disparates , ou  qu’il  est  servi 
par  des  ministres  dont  chacun  semble  agir  à son 
gré. 

On  a voulu  considérer  dans  l’innervation  deux 
modes  bien  différens  ; dans  l’un  on  considère  l’ae-? 
tien  nerveuse  dans  tout  l’organisme  et  dans  chaque 
organe  en  particulier , mais  en  faisant  abstraction 
de  la  sensibilité  et  de  la  volonté,  et  de  tous  les  actes 
qui  en  dépendent  ; il  s’agit  uniquement  alors  de 
la  part  que  prend  le  système  nerveux  à la  vie 
moléculaire  et  végétative  de  tçus  les  organes  et 
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chacun  d’eux.  Suivant  le  second  mode,  l’innerva- 
tion comprend , non-seulement  le  premier , mais 
encore  tous  les  actes  de  la  sensibilité  , de  la  vo- 
lonté et  de  l’intelligence. 

Nous  verrons  que  si  cette  distinction  est  admis- 
sible à certains  égards , d’autres  , plus  puissans , 
doivent  la  faire  rejeter. 

Dans  son  sens  limité,  l'innervation  peut  être 
définie  : l’action  par  laquelle  le  système  nerveux 
se  subordonne  plus  ou  moins  tous  les  organes  du 
corps,  et  en  régit  plus  ou  moins  toutes  les  ac- 
tions vitales,  quelque  involontaires  et  peu  senties 
que  soient  celles-ci.  Si  l'on  fait  attention  à ce  qui 
se  passe  de  plus  obscur  au  dedans  de  nous , on 
Voit  qu’un  système  nerveux  spécial  préside , ou  du 
moins  semble  présider  aux  actions  non  senties  de 
nos  organes,  à tout  ce  dont  nous  n’avons  pas  la 
conscience.  Ce  système  nerveux,  composé  du  grand 
sympathique  et  des  nerfs  ganglionaires  , envoie 
des  filets  nerveux  à presque  tous  nos  organes , soit 
directement , soit  en  formant  une  espèce  de  réseau 
nerveux  qui  paraît  accompagner  les  artères  jusque 
dans  leurs  dernières  divisions , excepté  cependant 
les  artères  des  membres  et  des  organes  soumis  à 
l’influence  de  la  volonté. 

Ce  système  nerveux  n'est  pas  complètement 
isolé  de  l’autre  \ il  communique  avec  lui  au  moyen 
de  filets  assez  nombreux,  et  établit  ainsi  des  rap- 
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ports  avec  le  cerveau  et  ses  dépendances  nerveu- 
ses; aussi  le  cerveau  perçoit -il,  dans  beaucoup 
de  cas,  les  sensations  douloureuses  des  organes 
où  n’arrivent  aucuns  de  ses  nerfs  ; et  certains  or- 
ganes qui  reçoivent  presque  autant  de  nerfs  d’un 
système  que  de  l’autre,  sont  placés  comme  in- 
termédiaires entre  ceux  qui,  dans  les  cas  ordinaires, 
ne  font  arriver  aucune  sensation  au  cerveau,  et  ceux 
qui  les  lui  envoient  toutes. 

Le  système  nerveux  ganglionaire  semble  prési- 
der plus  spécialement  aux  fonctions  de  la  vie  dite 
organique,  fonctions  dont  nous  n’avons  pas  la 
conscience , tandis  que  le  système  nerveux  cérébral 
dirige  celles  qui  nous  mettent  en  rapport  avec  le 
monde  extérieur. 

La  production  de  la  force  nerveuse  se  fait  ex- 
clusivement , disent  les  uns , dans  les  centres  ner- 
veux , et  les  nerfs  ne  sont  que  les  conducteurs  ; 
d’autres  soutiennent  que  cette  force  peut  être  pro- 
duite sur  tous  les  points  des  organes  nerveux.  Si , 
chez  certains  animaux,  la  dernière  proposition 
peut  se  démontrer  , il  n’en  est  pas  de  même  rela- 
tivement à l’homme  ; et  la  centralisation  est  ma- 
nifeste chez  lui. 

Cette  centralisation  va  en  décroissant  a mesure 
que  l’on  descend  dans  l’échelle  animale , et  dispa- 
raît chez  les  animaux  inférieurs  qui  , en  effet , 
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ce  qui  rend  raison  de  cette  différence. 

Parmi  les  nerfs , quelques-uns  sont-ils  spéciale- 
ment destinés  à produire  l’innervation , cette  in- 
fluence qui  préside  aux  fonctions  organiques  et 
nutritives  ? D’autres  sont-ils  exclusivement  chargés 
de  produire  la  sensation  et  le  mouvement  ? 

Chez  les  animaux  inférieurs,  qui  n’ont  qu’un 
Seul  système  nerveux , il  est  certain  que  les  memes 
nerfs  remplissent  les  deux  conditions  énoncées  ; 
mais  chez  l’homme  et  les  animaux  supérieurs , il 
paraît  que  certains  nerfs  ont  une  mission  spéciale 
à remplir.  Le  système  nerveux  cérébro-spinal  est 
plus  particulièrement,  et  peut-être  exclusivement, 
chargé  de  la  production  des  sensations  et  des  mou- 
vemens  ; quelques-uns  de  ses  nerfs  semblent  af- 
fectés uniquement  à la  sensibilité , tandis  que 
d’autres  présideraient  aux  mouvemens  seulement t 
De  plus,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  les  grands 
Sympathiques  et  les  nerfs  vagues  sont  chargés  de 
régir  les  fonctions  organiques:  et  ces  nerfs  n’ont 
pas , comme  les  autres , la  propriété , quand  on  les 
irrité,  de  développer  de  la  douleur,  et  de  faire 
contracter  les  muscles  auxquels  ils  vont  se  distri- 
buer, d’être,  comme  eux,  sensibles  et  moteurs. 
L’observation  confirme  cette  opinion;  en  effet , on 
a trouvé  le  grand  sympathique  bien  développé 
dans  des  foetus  humains  qui  n’avaient  ni  cerveau 
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ni  moelle  épinière  ; et , comme  ces  foetus  étaient 
arrivés  à terme,  il  est  certain  que  lui  seul  avait 
présidé  à l’innervation  , et  que  meme , puisque 
à cet  âge  les  fonctions  sensoriales  sont  nulles,  il 
n’avait  pu  servir  qu’à  cet  office. 

Soutenir  que  le  grand  sympathique  est  seul 
chargé  de  l’innervation  , c’est  avancer  beaucoup 
plus  qu’on  ne  peut  prouver  ; car,  enfin,  ses  filets 
n’ont  pu  être  suivis  par-tout;  et  ne  disparais- 
sent-ils pas  sur  les  artères  des  membres,  tandis 
que  ces  artères  reçoivent  manifestement  des  filets 
du  système  cérébro-spinal  ? Dans  les  viscères  aux- 
quels il  se  distribue , ne  peut-il  pas  être  relatif  à 
quelque  autre  but  , comme  de  les  isoler  du  cer- 
veau , et  d’empêcher , d’un  coté , que  les  impres- 
sions éprouvées  par  ses  organes  soient  portées 
au  cerveau , et  par  conséquent  senties  ; et  , de 
l’autre,  que  les  voîitions  cérébrales  arrivent  à ces 
organes,  et  ne  subordonnent  leurs  mouvemens  à 
la  volonté?  A ce  titre,  on  concevrait  et  sa  distri- 
bution exclusive  aux  organes  des  fonctions  nu- 
tritives, et  sa  structure  différente  de  celles  des 
autres  nerfs,  et  son  insensibilité  dans  les  expériences 
et  dans  l’état  moral.  Si  l’on  remarque  encore  que 
le  nerf  vague  , qui  appartient  au  système  cérébro- 
spinal  , distribue  l’innervation  au  cœur , à l’esto- 
mac , et  qu’en  le  coupant,  ces  organes  cessent  leurs 
fonctions  et  leurs  mouvemens , on  sera  bien  forcé 
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de  conclure  que  le  grand  sympathique  ne  régit 
pas  seul  les  fonctions  soustraites  à la  volonté. 

Mais  en  quoi  consiste  l'innervation  ? Et  quelle 
est  l’essence  de  cette  première  condition  de  la  vie  ? 
On  l’ignore  complètement  \ on  ne  connaît  aucune 
action  nerveuse , et  sur  ce  sujet . comme  ailleurs , 
nous  sommes  réduits  à des  hypothèses  *,  à ad- 
mettre dans  le  système  nerveux  un  fluide  du 
genre  des  fluides  impondérables  de  la  nature , et 
qui  serait  à la  production  des  phénomènes  vitaux , 
dans  la  nature  organisée , ce  que  sont  le  calorique 
et  le  fluide  électrique  dans  la  nature  générale. 

N’est-ce  pas  aux  fluides  impondérables  que,  dans 
la  nature  morte , sont  dus  les  plus  importans 
phénomènes  ? Et  quelle  présomption  pour  qu'il 
en  soit  de  même  dans  la  nature  organisée  ! Mais 
les  opinions  sur  ce  qu’est  ce  fluide  sont  très-di- 
verses. Est -ce  un  fluide  impondérable,  spécial 
aux  êtres  vivans , ou  bien  un  de  ceux  admis  dans 
la  physique  générale?  L’opinion  de  quelques  phy- 
siologistes est  que  les  lois  de  la  vie  ne  sont  que 
les  lois  physiques  générales  modifiées  : des  faits 
déjà  nombreux  laissent  entrevoir  quelque  probalité 
à celte  hypothèse , en  montrant  de  l’analogie  entre 
le  fluide  nerveux  et  le  fluide  galvanique  : i°  le 
système  nerveux,  agent  sécréteur,  unique  conduc- 
teur du  fluide  de  ce  nom , est  aussi  le  seul  qui 
se  montre  sensible  au  galvanisme , quand  ce  gai- 
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vanisme  est  appliqué  aux  animaux  vivans  ou  morts. 
2°  Le  fluide  galvanique,  appliqué  après  la  mort  à 
des  nerfs  , a déterminé , dans  les  muscles  auxquels 
se  distribuent  ces  nerfs , des  contractions  analogues 
à celles  qu’y  provoquent  la  volonté  ou  leurs  ex- 
citans  propres.  3°  En  remplaçant,  lors  de  la  sec- 
tion d’un  nerf,  l’influx  nerveux  par  un  courant 
galvanique , on  a prévenu  la  paralysie  des  organes 
auxquels  le  nerf  coupé  se  distribue,  et  on  a vu 
leurs  fonctions  continuer.  4°  Non-seulement  le 
fluide  galvanique  a remplacé  le  fluide  nerveux  et 
entretenu  les  mouvemens  vitaux  , mais  le  système 
nerveux  a seul  développé , en  certains  cas , le  gal- 
vanisme et  tous  ses  effets  : par  exemple , un  mus- 
cle et  son  nerf  mis  en  contact  immédiat , au  lieu 
de  les  faire  communiquer  par  un  arc  métallique , 
le  muscle  s’est  contracté.  5°  Des  animaux  déve- 
loppent de  véritables  phénomènes  électriques , de 
ce  nombre  sont  la  torpille  et  sur-tout  l’anguille 
tremblante  de  Surinam.  6°  Plusieurs  phénomènes 
vitaux  semblent  de  nature  électrique  ; telle  est  la 
contractilité  musculaire.  rj° Les  phénomènes  nerveux 
et  électriques  offrent  de  singulières  analogies  ; le 
fluide  nerveux  , comme  le  fluide  électrique , agit  à 
distance. 
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FACULTÉS  INTELLECLUELLES 

ET  MORALES. 

Le  cerveau  préside  aux  facultés  les  plus  élevées 
aux  sensations , aux  mouvemens  volontaires , aux 
actes  intellectuels  et  moraux , et  est  ainsi  le  siège 
du  moi  sentant , voulant  et  pensant. 

L'encéphale  est  l'organe  qui  perçoit  toutes  les 
sensations  : Toute  sensation,  soit  externe,  soit 
interne , soit  morbide  et  constituant  une  douleur, 
bien  qu’on  la  rapporte  à l’organe  qui  éprouve  l’im- 
pression qui  en  est  la  cause , a besoin , pour  être 
produite,  de  l’intervention  de  l’encéphale.  Il  sem- 
ble que  l’organe  éloigné  ne  fasse  qu’éprouver  l’im- 
pression, et  que  ce  n'est  que  lorsque  cette  impression 
a été  portée  à l'encéphale  et  travaillée  par  lui,  que 
la  sensation  est  produite.  En  effet,  i°  si  le  nerf 
d’une  partie  sensible  quelconque  est  coupé  ou  lié , 
comprimé , cette  partie  ne  manifeste  plus  de  sen- 
sation, 2°  si  le  cerveau  est  lésé,  comprimé,  s’il 
est  engourdi  par  l’opium , plongé  dans  le  som- 
meil , livré  à de  profondes  méditations  , c’est 
vainement  qu’un  organe  est  excité , la  sensation  n’a 
pas  lieu  *,  3°  si , au  contraire,  l’action  du  cerveau  est 
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excitée  par  la  volonté , l’attention  dirigée  sur  l’im- 
pression qui  va  se  produire  , celle-ci  devient  plus 
intense;  4°  enfin,  il  est  des  cas  ou  le  cerveau 
seul  engendre  la  sensation , sans  que  l’impression 
qui  en  est  la  cause  occasionnelle  existe , comme 
dans  les  rêves , le  délire , où  l’on  accuse  des  sen- 
sations qui  certainement  ne  sont  que  le  produit 
de  cet  organe,  ou  plutôt  des  réminiscences,  de 
faux  raisonnemens , etc* , car  le  cerveau , pas  plus 
que  tout  autre  organe , n’est  capable  de  trouver  en 
lui-même  matière  à une  seule  pensée  qui  n’ait  pas 
sa  source  en  dehors  de  lui. 

En  quoi  consiste  cette  action  de  perception 
qu’accomplit  l’encéphale  pour  la  production  de 
toute  sensation?  Et  quelle  est  précisément  la  par- 
tie de  l’encéphale  qui  effectue  cette  action?  La 
première  question  est  restée  jusqu’ici  sans  solution, 
ainsi  que  toutes  celles  qui  sont  relatives  au  mode 
selon  lequel  le  cerveau  accomplit  toutes  ses  fonc- 
tions. 

Relativement  à la  seconde  question  , nous  ferons 
remarquer  que  le  cerveau  ne  se  compose  pas  d'une 
masse  identique  dans  tous  ses  points , mais  bien 
de  beaucoup  de  parties  distinctes  *,  que  toute  cette 
masse  ne  perçoit  pas  les  sensations,  et  que  cer- 
taines parties  semblent  plus  spécialement  affectées 
à cet  usage , ‘sans  qu’il  soit  possible  de  bien  les 
désigner,  de  les  isoler.  Il  est  certain  qu’on  peut 
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enlever  plusieurs  couches  du  cerveau  , sans  anéan- 
tir la  faculté  de  percevoir  les  sensations. 

L'encéphale  est  le  point  de  départ  de  tous  les 
mouvemens  volontaires  : 

Le  cerveau  étant  l’organe  de  la  volonté,  et  la 
volonté  pouvant  seule  déterminer  les  mouvemens 
volontaires  , il  est  évident  que  le  cerveau  règle  ces 
mouvemens.  La  partie  de  l’encéphale  ou  se  pro- 
duit cet  acte , et  son  mode  de  production  , sont 
également  ignorés. 

L'encéphale  est  l'organe  des  facultés  intellec- 
tuelles et  morales  : 

Si  ces  facultés  sont  les  plus  nobles , et  si  le  cer- 
veau les  produit,  il  est  clair  que  le  cerveau  est  le 
premier  de  nos  organes.  Tout  le  monde  est  d’ac- 
cord sur  la  vérité  de  ces  propositions. 

Il  est  sûr  que  les  actes  intellectuels  et  moraux  ne 
sont  pas  le  produit  exclusif  de  l’âme , mais  ont  en  ou- 
tre dans  le  corps  un  organe  affecté  à leur  production. 
Les  preuves  en  sont  aussi  irrécusables  que  multi- 
pliées,et  peut-être  n’est-cé  pas  sans  de  bonnes  raisons 
que  M.  de  Bonald  a défini  l’homme  : une  intelligence 
servie  par  des  organes  ; du  moins  cette  définition 
me  semble  bien  plus  vraie,  plus  lumineuse  que 
toutes  les  autres*,  et,  en  effet,  puisque  l’âme  est 
destinée  â gouverner  le  corps  , commander  sa  con- 
duite, il  fallait  bien  quelle  eût  un  lien  avec  lui 
pour  lui  imprimer  ses  volontés. 
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Or  , quel  est  l’organe  charge  de  ces  belles  opé- 
rations ? D’abord , les  facultés  intellectuelles  et 
morales  étant  des  phénomènes  de  sensibilité,  la 
seule  analogie  devait  en  faire  chercher  le  siège 
dans  un  organe  nerveux.  Ensuite  des  faits  et  des 
considérations  sans  nombre  prouvent  que  (fest 
l’encéphale  : i°  C’est  à la  tête  que  notre  senti- 
ment intime  nous  fait  placer  le  lieu  oïi  se  pro- 
duisent les  actes  intellectuels;  2°  L’intégrité  du 
cerveau  est  nécessaire  à celle  de  l'intelligence , et 
si  l’on  a vu  des  altérations  partielles  du  cerveau 
coïncider  avec  la  régularité  des  actes  moraux , cela 
prouve  tout  au  plus  que  toutes  les  parties  du  cer- 
veau ne  concourent  pas  également  à la  production 
de  ces  actes.  Jamais  l’encéphale  n’a  été  altéré  ou 
détruit  en  entier , sans  la  perte  totale  de  la  pen- 
sée ; 3°  Au  contraire,  l’altération  de  toute  autre 
partie  du  corps  quelque  importante  qu’elle  soit , 
laisse  souvent  le  moral  intact.  Dans  les  affections 
mortelles  du  cœur,  du  poumon,  de  l’estomac,  etc., 
que  de  fois  le  malade  conserve  ses  esprits  et  assiste 
à sa  destruction  ! /f°  De  même  que  le  moral  dif- 
fère dans  chaque  individu,  de  même  aussi  le  cer- 
veau diffère  dans  chacun,  et  la  portée  d'esprit 
dépend  d’une  organisation  plus  ou  moins  heureuse 
du  cerveau;  l’encéphale  trop  petit,  non  développé 
de  l’homme  idiot , contraste  avec  le  volumineux 
cerveau  de  l’homme  de  génie  ; 5°  De  même  que 
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le  moral  varie  suivant  les  âges  , l’état  de  santé  ou 
de  maladie , de  même  aussi  l’encéphale  , dans  ces 
circonstances,  est  dans  des  conditions  différentes. 
De  même  que  les  autres  organes,  le  cerveau  se 
développe  par  l’exercice  ou  s’use , suivant  que  cet 
exercice  est  bien  proportionné  ou  excessif.  Le  meil- 
leur moyen  d’acquérir  de  solides  connaissances 
consiste , selon  moi , bien  moins  à étudier  et  lire 
beaucoup,  qu’à  réfléchir  sérieusement  et  long- 
temps. 

Cependant  quelques  physiologistes  , tout  en 
admettant  que  le  cerveau  est  l’organe  de  l’intellect 
et  du  moral , admettent  que  d’autres  parties  par- 
tagent avec  lui  ce  noble  office*,  que  certains  or-* 
ganes  sont  la  source  des  passions , des  facultés  af- 
fectives , lesquelles  parviennent  au  cerveau,  et  sont 
perçues  par  lui  comme  les  impressions  externes. 
On  a considéré  les  organes  auxquels  se  distribue  le 
système  nerveux  ganglionaire , et  spécialement  le 
cœur  et  l’estomac , comme  agens  producteurs  des 
passions  : les  raisonnemens  qui  servent  de  base  à 
cette  opinion , malgré  leur  apparente  solidité , ne 
sont  pas  assez  entraînans  pour  déterminer  ma  con- 
viction. Je  conviendrai  volontiers  que  l’état  dans 
lequel  se  trouvent  certains  organes  peut  influencer 
le  cerveau  et  ses  actes , mais  je  n’irai  pas  au-delà  ; 
et,  si  j’osais  analyser  toutes  les  affections  et  les  pas^ 
sions  de  l’homme  , et  dévoiler  la  cause  unique  des 
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vertus  et  des  crimes , il  me  serait  aisé  de  démon- 
trer que  toutes  sont  le  résultat  d’un  calcul  fait 
souvent  avec  la  plus  grande  promptitude,  mais 
toujours  au  moyen  de  la  pensée  -,  et  certes  on  ne 
s’avisera  pas  de  placer  la  pensée  ailleurs  que  dans 
le  cerveau , bien  que  tout  ce  qui  existe , et  jamais 
ce  qui  n’existe  pas  puisse  lui  donner  naissance. 

Dire  que  certaines  conditions  organiques  des- 
quelles résultent  le  besoin  de  respirer , de  manger , 
de  boire,  etc.,  sont  des  impressions  internes  qui 
occasionnent  des  idées  ou  des  sensations  morales , 
des  actes  intellectuels  ou  moraux , c'est  énoncer 
une  chose  peu  exacte  ou  mal  interprétée  : j’adopte, 
sans  réserve,  et  jusqu’à  démonstration  d’erreur, 
cet  axiome  d’Aristote  : Rien  n arrive  a Vintelli - 
gence  qu’en  passant  par  les  sens. 

La  théorie  des  idées  innées  est  sans  doute  bien 
séduisante  pour  un  métaphysicien  •,  elle  peut  pa- 
raître lumineuse  à celui  qui  ne  tient  aucun  compte 
de  l’organisation , et  qui  crée  à volonté  des  mondes 
imaginaires  *,  mais  le  physiologiste  qui  médite  sur 
l’action  de  nos  organes , sur  les  modifications  que 
leur  impriment  tous  les  agens  auxquels  ils  sont 
incessamment  soumis,  écarte  bien  vite  ces  rêves 
d’une  imagination  en  délire , et  substitue  les  fûts 
aux  hypothèses , le  doute  aux  abstractions.  S’il 
existe  des  idées  innées , j’ai  été  peu  favorablement 
doté  par  la  nature , car  je  n’en  possède  que  d’ae- 
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quises  , et  voilà  probablement  pourquoi  j’en  ai 
si  peu. 

Un  chevreau,  dit-on,  distingua,  en  naissant, 
le  cytise  parmi  toutes  les  plantes  qu’on  lui  pré- 
senta , et  se  mit  à le  brouter  : certes  voilà  bien 
la  preuve  que  le  chevreau  avait  au  moins  une 
idée  innée , car  le  cytise  ne  lui  était  pas  plus  connu 
que  toute  autre  plante , et  il  savait  d’avance  que 
le  cytise  devait  être  pour  lui  un  excellent  aliment. 
Belle  preuve , en  vérité  ! Est-ce  aussi  une  idée 
innée  qui  engage  un  enfant  à manger  des  fruits 
vénéneux  dont  l’apparence  le  tente,  et  les  baies 
de  belladone  sont  elles  pour  lui  un  aliment  bien 
sain? 

Sans  aucun  doute,  le  chevreau  de  Galien  n’a- 
vait pas  fait  un  cours  de  botanique , et  ses  excur- 
sions dans  la  plaine  n’avaient  pu  lui  apprendre 
à distinguer  le  cytise  ; mais  Fodcur  du  cytise  , 
peut  être  aussi  sa  couleur  l’avaient  décidé  en  faveur 
de  cette  plante , et  la  détermination  ne  fut  dictée 
par  le  cerveau  que  sur  le  rapport  des  sens.  Dans 
toutes  les  circonstances  où  Ton  voudra  se  donner 
la  peine  d’observer  attentivement  la  naissance  d’une 
idée  , on  verra  que  laxiome  d’Aristote  est  de 
toute  vérité  ; à tel  point  que , la  matière  pouvant 
seule  impressionner  nos  sens,  j’ose  avancer  qu’il 
nous  est  absolument  impossible  de  nous  faire  la 
moindre  idée  de  ce  qui  n’est  pas  matière  \ et  je  ne 
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crains  d’ètre  démenti  dans  cette  assertion  que  par 
des  personnes  de  mauvaise  foi , ou  par  cette  classe 
d’hommes , assez  et  trop  nombreux , qui , pour 
s'épargner  les  fatigues  de  la  méditation,  admet- 
tent , sans  examen , toutes  les  erreurs  qu’on  leur 
présente.  Mais,  me  dira-t-on,,  les  idées  de  temps, 
d’espace  > de  mouvement , sont  au  moins  une  ex- 
ception à cette  règle  ? Analysons-les  : enlevez  au 
mouvement  la  matière  qui  change  de  plaee,  et 
dites-moi  ce  que  devient  le  mouvement  ? Enlevez 
à la  matière  sa  forme  et  son  volume  supposez- 
la  annihilée  , et  dites-moi  ce  qu’est  l’espace  ? Otez 
à la  matière  son  mouvement,  supposez  l’univers 
immobile,  et  dites-moi  quelle  idée  vous  avez  du 
temps  ? 

Le  déplacement  de  la  matière  nous  donne  l’idée 
de  mouvement  \ la  succession  de  ces  déplacemens, 
celle  du  temps  ; et  la  certitude  que  la  matière 
peut  occuper  tantôt  un  lieu,  tantôt  un  autre, 
nous  donne  l’idée  d’espace. 

Outre  que  notre  esprit  ne  peut  rien  concevoir 
d’immatériel , il  ne  peut  rien  concevoir  non  plus 
d’illimité , d’infini.  Je  me  fais  une  idée  assez  exacte 
de  notre  globe*,  je  conçois  une  sphère  de  neuf 
mille  lieues  de  circonférence , et  je  ne  conçois  pas 
un  monde  sans  limite , tout  matériel  qu’il  puisse 
être. 

Terminons  cette  discussion  en  concluant  que  le 
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cerveau,  et  le  cerveau  seul,  est  le  siège,  l’organe 
des  facultés  intellectuelles  et  morales. 

Cette  nouvelle  proposition  renferme  implicite- 
ment celle-ci  : le  cerveau  , chez  les  animaux , règle 
aussi  la  sphère  morale  de  chacun  d'eux , et  cette 
sphère  s'agrandit  à mesure  que  chez  eux  le  cer- 
veau est  moins  simple.  On  peut  faire,  sous  ce 
double  rapport , une  e'chelle  de  comparaison  de- 
puis les  animaux  les  plus  simples  jusqu’à  l’homme. 

Le  cerveau , dans  tous  les  corps  organisés , est 
construit  d’avance  pour  telle  psychologie , comme 
l’est  l'appareil  digestif  pour  telle  alimentation. 

Toutes  les  parties  de  l’encéphale  servent-elles 
également  à la  production  des  facultés  mora’es  ? 
Il  est  à peu  près  sûr  que  les  hémisphères  céré- 
braux sont  seuls  affectés  à cet  usage  , et , s'il  fallait 
en  croire  M.  Gall,  ces  hémisphères  se  compo- 
seraient d’un  certain  nombre  d’organes  ayant 
chacun  la  mission  de  produire  une  faculté  spéciale. 

Maintenant  par  quel  mécanisme  le  cerveau  pro- 
duit-il des  facultés  intellectuelles  et  morales?  Dans 
l’état  actuel  de  la  science  il  est  complètement 
impossible  de  répondre  à cette  question. 

Ceux  qui , à la  lecture  de  ce . qui  précède , 
croiraient  qu’il  a été  dans  mon  intention  de  prê- 
cher en  faveur  de  l’athéisme  et  du  matérialisme , 
prouveraient  qu’il  y a peu  de  réflexion  dans  leur 
jugement.  Tout  en  disant  qu’il  m’est  impossible 


de  concevoir  rien  au-deîà  de  la  matière  (i),  je 
dis  aussi  qu’il  m’est  également  impossible  d’expli- 
quer, par  l’action  de  la  matière  seule,  et  ce  qui  se 
passe  en  moi , et  ce  qui  se  passe  autour  de  moi. 

Dans  cette  circonstance,  à la  vérité,  on  ne  peut 
raisonner  par  démonstration  mathématique-,  on  se 
laisse  convaincre  par  des  abstractions , on  ne  four- 
nit que  des  preuves  négatives.  Ainsi  la  matière 
ne  pouvant  rendre  raison  de  son  propre  mouve- 
ment, de  ce  mouvement  calculé,  constant,  que 
nous  voyons  dans  l’univers,  je  conclus,  avec  la  plus 
inébranlable  conviction , que  le  mouvement  de 
l’univers  est  un  effet  : or,  tout  effet  nécessite  une 
cause. 

Cette  cause  du  mouvement  universel,  cause  dont 
je  ne  puis  me  faire  aucune  idée , cause  que  je  ne 
puis  pas  plus  concevoir  illimitée  que  circonscrite, 
qui  étend  son  influence  à tout  ce  qui  existe  , et 
ne  borne  pas  son  action  uniquement  au  mouve- 
ment de  la  matière;  cette  cause  est  pour  moi  la 
divinité.  Et  bien  que , pour  ma  pensée , Dieu  ne 
soit  qu’une  abstraction  , Dieu  n’en  existe  pas 
moins. 

(i)Je  ne  suis  pas  pour  cela  une  exception  à la  règle  générale; 
tout  le  monde  est  dans  le  même  cas  , si  ce  n’est  peut-êlre  quel- 
ques mystiques  intéressés  à faire  croire  qu’ils  conçoivent  quelque 
chose  d’immatériel  , ou  leurs  séides  trop  ignorans  pour  se  rendre  un 
compte  exact  de  leurs  prétendues  conceptions. 
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Mais  prétendre  le  concevoir  , prétendre  fixer 
le  nombre  et  la  qualité  de  ses  attributions  \ aller 
jusqu'à  pénétrer  sa  volonté , sa  pensée , c’est  le 
comble  de  l’ignorance,  de  la  vanité,  de  l’insolence 
ou  de  l’hypocrisie  *,  et  chercher  des  adeptes  aux- 
quels on  fasse  croire  de  pareils  billevesées , c’est 
afficher  le  plus  souverain  mépris  pour  la  raison 
humaine , et  le  désir  le  plus  effréné  de  faire  des 
dupes.  Aussi  les  gens  sages,  quelque  différence 
qu’offrent  les  religions  quils  professent,  sont-ils 
tous  d’accord  pour  n’imposer  aucune  croyance  qui 
répugne  à la  raison , aucune  pratique  qui  porte 
atteinte  à la  société  et  à la  morale  : les  dogmes 
sont  pour  eux  les  seuls  points  de  controverse  , et 
ils  n’y  attachent  qu’une  importance  fort  secondaire, 
parce  que  l'esprit  ne  peut  saisir  que  la  nécessité 
de  la  cause  qui  a créé  et  qui  régit  tout , et  que 
les  dogmes  ne  sont  qu’une  conséquence  éloignée 
de  la  nature  supposée  et  non  démontrée  de  cette 
même  cause. 

Si  nous  examinons  maintenant  les  conditions  de 
la  vie  de  l’homme , les  actes  qu’il  produit  , le 
même  raisonnement  nous  conduira  à des  conclu- 
sions analogues.  Rien,  absolument  rien  ne  peut 
nous  faire  admettre  que  la  matière , soumise  aux 
lois  connues  qui  régissent  le  monde , soit  capable 
de  produire  aucun  acte  qui  ne  dépende  ou  de  rat- 
traction  , ou  du  calorique,  ou  de  la  lumière  ; or, 
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les  lois  connues  de  la  lumière , du  calorique  et  de 
l’attraction  ne  peuvent  expliquer  la  pensée , la  vo- 
lonté, la  mémoire,  etc.  Donc  la  mémoire,  la  vo- 
lonté, la  pensée  sont  les  effets  d’une  cause  inconnue: 
cette  cause,  je  l’appellerai  volontiers  âme.  Mais 
cette  cause  réside-t-elle  en  nous  ? Et  quand  nous 
agissons,  voulons  ou  pensons,  est-ce  par  l’effet 
d'un  je  ne  sais  quoi  enfermé  dans  notre  corps  et 
distinct  de  tout  ce  qui  n’est  pas  lui , ou  bien  est- 
ce  par  l’influence  de  la  cause  première  qui  agit  sur 
toute  la  nature?  Là  je  m’arrête,  et  déclare  n’avoir 
aucune  raison  passable  à alléguer  pour  ou  contre. 

L’homme  usant  largement,  ou  plutôt  ne  ces- 
sant d’abuser  de  la  faculté  de  penser , s’est  sérieu- 
sement imaginé  qu’il  était  le  chef-d’œuvre  de  la 
création  , que  tout , dans  l’univers , avait  été  créé 
pour  lui  : Quoi  1 les  innombrables  corps  que  ses 
yeux  débiles  ne  découvrent  qu’à  peine  dans  les 
cieux  n'auraient  été  formés  que  pour  lui  ! Le  plus 
petit  des  globes  lancés  dans  l’immensité  aurait  été 
l’unique  objet  de  prédilection  du  créateur  ! Quelle 
présomption  ! Quelle  folie  1 Rélégué  sur  son  atôme^ 
ou  l'espace  ne  lui  manque  pas,  que  l’homme  se 
contente  de  dominer  sur  tout  ce  qu'il  y rencontre  ; 
et  que , dans  son  ridicule  amour-propre , il  n’aille 
pas  d’un  mot  anéantir  des  mondes  que  Dieu  a pu 
créer  aussi  parfaits  que  lui  et  plus  peut-être,  sur 
des  globes  à côté  desquels  on  chercherait  le  sien. 
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EXAMEN  COMPARATIF 

DES  ANIMAUX. 

Je  ne  dois  jeter  sur  le  règne  animal  qu’un  coup- 
d’oeil  rapide  et  général,  suffisant  pour  faire  sentir 
en  quoi  l’homme  diffère  sur -tout  des  autres 
animaux. 

Les  animaux  varient  singulièrement  sous  le  rap- 
port du  volume  et  de  la  forme  \ quelques-uns  ont 
une  forme  qui  ne  peut  être  rapportée  à aucune  fi- 
gure connue  y et  sont , à cause  de  cela  , dits 
amorphes. 

Tous  les  animaux  possèdent  la  faculté  de  sentir  ; 
tous  lui  doivent  d’avoir  un  moi  qui  perçoit,  qui 
veut , et  d’avoir  la  conscience  de  leur  existence  ; 
mais  tous  n’en  jouissent  pas  au  meme  degré. 

La  sensibilité  comprend  deux  espèces  d’actes , 
les  sensations  par  lesquelles  l’animal  reçoit  les  im- 
pressions , et  les  actes  intellectuels  et  affectifs , par 
lesquels  il  est  sollicité  à des  actions  diverses.  Les 
sensations  sont  plus  ou  moins  nombreuses,  sui- 
vant le  nombre  des  sens  de  l’animal.  Quelques 
animaux , par  exemple , n’ont  qu’un  seul  sens , le 
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tact  \ d’autres  y joignent  le  goût,  l’odorat,  enfin 
les  plus  parfaits  ont  cinq  sens. 

Les  facultés  intellectuelles  et  affectives  varient 
egalement.  Destine'es  à faire  connaître  le  monde 
extérieur , et  à commander  les  actions , les  unes 
et  les  autres  sont  d’autant  plus  nombreuses  dans 
un  animal , que  celui-ci  a plus  de  rapports  à éta- 
blir dans  l’univers,  soit  pour  sa  propre  conserva- 
tion , soit  pour  le  rôle  qu’il  est  appelé  à y remplir  ; 
mais  l’homme  seul  arrive  jusqu’aux  notions  de  juste 
et  d’injuste,  jusqu’aux  idées  abstraites  , et  c’est  par 
là  qu’il  diffère  sur-tout  de  tous  les  autres  animaux. 

Tout  animal  jouit  de  la  faculté  de  se  mouvoir  *, 
il  est  par  là  le  maître  de  son  existence  : mais 
cette  faculté  a des  degrés  bien  différens.  Certains 
animaux  ne  peuvent  se  mouvoir  en  masse , et  res- 
tent , comme  les  végétaux  , fixés  à la  même  place , 
n’exécutant  que  des  mouvemens  partiels  réclamés 
par  leur  conservation , pour  saisir  les  alimens  dont 
ils  ont  besoin.  D’autres  ont  de  plus  des  mouveS 
mens  de  totalité,  ont  une  progression.  Souvent 
même  leurs  corps  a besoin  d’une  action  spéciale 
pour  se  maintenir  dans  sa  pose  naturelle  ; cette 
pose,  appelée  station , est  passive  ou  active ; pas- 
sive quand  le  corps  repose  de  toute  sa  longueur 
sur  le  sol , et  sans  aucun  effort  de  la  part  de  l’ani- 
mal • active  quand  la  contraction  de  certains  mus- 
cles est  nécessaire  pour  soutenir  le  corps  dans  la 


position  qu'il  avait  prise.  La  station  se  fait  ait 
moyen  des  membres  : celle  de  l’homme  est  droite* 
sa  tête  est  maintenue  sans  efforts  sur  la  colonne 
vertébrale , ce  qui  lui  permet  de  porter  librement 
ses  regards  sur  tout  ce  qui  l’environne  : 

Os  homini  sublime  dédit , cælumque  tueri 
Jussit , et  erectos  ad  sidéra  tollere  vultus . 

La  progression  se  fait  avec  ou  sans  membres  ; 
et,  selon  qu’elle  a lieu  sur  terre,  dans  l’air  ou 
dans  l’eau , ces  membres  sont  diversement  figurés. 
Elle  comprend  l’étude  de  tous  les  mouvemens , et 
des  applications  trop  nombreuses  de  mécanique 
pour  que  nous  puissions  faire  ici  autre  chose  que 
de  la  mentionner.  Si  un  auteur  a pu  faire  un 
livre  entier  sur  le  saut  de  la  puce,  que  de  volumes 
ne  nous  faudrait-il  pas  pour  traiter  de  la  progres- 
sion des  différentes  espèces  d’animaux  1 

Les  expressions  consistent  dans  la  pose,  le  geste, 
et,  dans  les  animaux  supérieurs,  la  voix;  enfin 
l’homme  y joint  la  parole. 

La  nutrition , dans  les  animaux  les  plus  simples, 
s’opère  au  moyen  de  Y absorption  et  de  Y exhala- 
tion : la  matière  absorbée  ne  se  laisse  pas  voir 
entre  le  lieu  ou  elle  a été  absorbée  et  celui  ou  elle 
a été  assimilée  ; l’animal  ayant  peu  de  volume  , 
et  sa  peau  formant , dans  l’épaisseur  de  sa  masse , 


des  cavités  ou  l’absorption  s’opère.  Dans  d’autres 
animaux  la  matière  alimentaire  a besoin  de  subir 
une  modification  avant  d’ètre  assimilée  ; il  y a déjà 
une  espèce  de  digestion  ; bientôt  l’air  pénètre  dans 
une  autre  voie  que  les  alimens  ,,  et  la  nutrition  se 
complique  de  plus  en  plus. 

A l’état  le  plus  simple  elle  n’exige  qu’absorption 
et  transpiration  cutanée , et  dans  son  mécanisme 
le  plus  compliqué,  digestion > absorption > respi- 
ration , circulation , assimilation  et  excrétions. 
Chacune  de  ces  fonctions  est  elle-même  plus  ou 
moins  complexe. 

La  digestion  offre  de  nombreux  degrés  de  com- 
plication, depuis  le  cas  oii  son  organe  consiste  en 
un  simple  repli  intérieur  de  la  peau , n’ayant 
qu’une  seule  ouverture  pour  l’entrée  des  alimens 
et  la  sortie  de  leur  résidu , et  pouvant  même  être 
retournée  impunément*,  jusqu’à  celui  ou  cet  or- 
gane occupe  toute  la  longueur  du  corps , et  est 
partagé  en  plusieurs  cavités  qui  toutes  font  éprou- 
ver à l’aliment  une  élaboration  distincte. 

La  respiration , qui  n’a  pas  lieu  chez  tous  les 
animaux , se  fait , chez  certains  d’entre  eux , par 
des  trous  pratiqués  sur  les  cotés  du  corps , et  qui 
se  ramifient  dans  toutes  les  parties  ; elle  est  dite 
disséminée , et  l’air  agit  sur  l’aliment  à l’instant 
ou  il  va  être  assimilé.  Dans  les  animaux  supé- 
rieurs la  respiration  est  locale , et  l’action  de  l’air 
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a lieu  dans  1111  organe  spécial  où  le  sang  va  le 
chercher.  L’air  n’est  pur , dans  la  respiration , que 
pour  les  animaux  qui  vivent  hors  de  l’eau  : chez 
les  poissons  la  respiration  se  fait  au  moyen  de  l’air 
dissout  dans  l’eau  ; et  les  poissons , comme  les  au- 
tres animaux , peuvent  être  noyés  dans  l’eau  pri- 
vée d’air. 

La  circulation  n’existe  que  dans  les  animaux 
supérieurs;  s’entendant  principalement  du  cours 
du  sang , elle  ne  peut , par  conséquent , avoir  lieu 
que  chez  ceux  qui  ont  un  sang.  Elle  indique  en- 
core que  ce  sang  suit  une  progression  circulaire 
qui  le  ramène  à son  point  de  départ;  ce  point  de 
départ  est  l’organe  de  la  respiration  ( poumon  , 
branchies).  Dans  certains  animaux,  la  circulation 
s’opère  au  moyen  de  vaisseaux  qui  portent  le  sang 
aux  diverses  parties , d’autres  vaisseaux  le  rappor- 
tant au  même  point.  Tantôt,  outre  ces  vaisseaux, 
il  existe  sur  leur  trajet , dans  un  point  déterminé, 
un  muscle  creux  destiné  à imprimer  le  mouve- 
ment par  ses  contractions;  c’est  le  cœur.  Mais  le 
sang , à chaque  retour , ne  passe  qu’en  partie  par 
l’organe  de  la  respiration,  et  la  circulation  se  fait 
par  une  seule  oreillette  et  un  seul  ventricule  : la 
circulation  est  alors  simple.  Dans  les  animaux  su- 
périeurs les  deux  sangs , artériel  et  veineux , sont 
entièr entent  séparés  ( à dater  de  la  naissance  seu- 
lement ) ; la  circulation  est  alors  double  et  se  fait 
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au  moyen  de  deux  cœurs  accolés  et  remis  en  un 
seul. 

La  circulation  est  double  chez  les  poissons , bien 
que  le  cœur  soit  simple  ; cet  organe  est  placé  à la 
circulation  pulmonaire. 

Les  excrétions , chez  certains  animaux  , se  ré- 
duisent à une  exhalation,  une  transpiration  dont 
la  peau  externe  est  le  siège;  chez  d’autres  s’ajoute 
l’excrétion  des  urines  ; enfin  le  jeu  de  certains  or- 
ganes sépare  du  sang  les  matériaux  qui  doivent 
être  rejetés,  matériaux  que  l’absorption  avait  repris 
dans  les  tissus  pour  les  remettre  en  circulation  avec 
le  sang  artériel.  Ces  modes  de  séparation  ont  été 
réunis  sous  le  nom  générique  de  sécrétions , et 
les  excrétions  ne  sont  que  l’élimination. 

La  génération  présente  des  modes  bien  diffé- 
rens.  Certains  animaux  se  séparent  en  plusieurs 
morceaux  qui  deviennent  autant  d’êtres  nouveaux 
( génération  fissipare  ) ; d’autres  poussent  à leur 
surface  des  bourgeons  qui  se  détachent  et  forment 
les  individus  nouveaux  ( génération  gemmipare 
externe  ) ; quelquefois  ces  bourgeons  se  forment  à 
l’intérieur  et  dans  un  lieu  déterminé  ( génération 
gemmipare  interne  ) . 

En  remontant  l’échelle  animale,  la  génération 
exige  le  concours  des  sexes  : tantôt  ils  sont  réunis 
sur  un  seul  individu  ( hermaphrodisme  ) qui  peut 
se  féconder  seul  ; tantôt  l’hermaphrodite  a besoin 
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du  concours  d’un  autre  individu , et  chacun  d’eux 
remplit  à l’égard  de  l’autre  l’office  de  mâle  et  de 
femelle  *,  quelquefois  enfin  chaque  individu  n’a 
qu’un  seul  sexe. 

Dans  ce  dernier  cas , qui  est  celui  des  animaux 
supérieurs,  quelquefois  la  liqueur  du  mâle  n’est 
appliquée  à l’œuf  de  la  femelle  que  lorsque  celui- 
ci  a été  rejeté  par  la  femelle,  ou  pondu  \ comme 
chez  les  poissons  : d’autres  fois  le  liquide  du  mâle 
est  introduit  dans  la  femelle  ; c’est  ce  qui  consti- 
tue la  copulation  ou  V accouplement . Dans  ce  cas 
l’œuf  est  pondu  après  la  copulation  , et  éclot  en 
dehors  de  la  femelle , comme  chez  les  oiseaux 
( ovipares  ) , ou  bien  il  sort  si  lentement  qu’il  peut 
éclore  fort  peu  de  temps  après  sa  sortie  ou  meme 
avant  d’ètre  sorti , comme  chez  les  serpens  ( ovo- 
vivipares ) . Enfin,  dans  les  animaux  les  plus  élevés, 
l’œuf  fécondé  se  détache  de  l’ovaire  et  tombe  dans 
un  organe  destiné  à le  faire  développer  avant  sa 
sortie  du  corps  de  la  femelle.  Cet  organe,  appelé 
utérus  ou  matrice  y se  contracte  pour  pousser  au 
dehors  le  nouvel  individu. 

Les  animaux  diffèrent  encore  sous  le  rapport  de 
la  dépendance  réciproque  des  organes  qui  les  com- 
posent. Dans  les  plus  simples , cette  dépendance 
est  si  peu  marquée  qu’on  peut  couper  ces  êtres 
en  plusieurs  morceaux  qui  vivent  isolément.  Dans 
les  plus  élevés,  au  contraire,  chaque  fragment , 


non-seulement  cesse  de  faire  un  individu  nouveau, 
mais  encore  aucun  fragment  ne  vit  si  la  division 
est  pousse'e  un  peu  loin.  Il  est  aisé  de  concevoir 
cette  différence.  Dans  les  premiers  l’organisation 
est  homogène*,  il  y a peu  ou  point  de  système  ner- 
veux*, la  nutrition  est  opérée  par  absorption  et 
exhalation  seulement,  et  comme  toute  partie  a la 
texture  qui  la  rend  propre  à ces  deux  actes  , toute 
partie  peut  continuer  de  vivre , quoique  séparée. 
Dans  les  seconds  , au  contraire , l’organisation  est 
hétérogène,  et  la  nutrition  exige  le  concours  de 
beaucoup  d’actes  , et  il  faut  que  chaque  fragment , 
pour  vivre  isolé,  contienne  les  organes  nécessaires 
à la  nutrition. 

En  s’élevant  davantage  , on  voit  que  le  système 
nerveux  tient  de  plus  en  plus  les  autres  organes 
sous  sa  dépendance.  Ainsi  dans  les  animaux  dont 
le  système  nerveux  n’est  pas  encore  distinct , la  vie 
n'est  pas  centralisée , et  chaque  fragment  peut 
vivre  *,  dans  ceux  dont  le  système  nerveux  se  com- 
pose dautant  de  ganglions  qu’il  y a de  rayons  au 
corps,  le  fragment  ne  vit  qu’autant  qu’il  contient 
un  de  ces  ganglions.  Enfin  dans  ceux  oii  le  sys- 
tème nerveux  se  compose  d’un  encéphale  , d’une 
moelle  épinière  et  d’un  grand  sympathique  , la 
centralisation  est  absolue } toute  partie  nerveuse  est 
dépendante  de  l’intégrité  de  l’encéphale  et  de  sa 
communication  avec  l’encéphale. 
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RÉSUMÉ  SUR  L’ACTION 

DES  ORGANES. 

En  parlant  de  chacune  de  nos  fonctions , j’ai 
énoncé  les  phénomènes  dont  elle  est  accompagnée. 
Mais  les  faits  seuls , les  faits  sans  cause  connue  ne 
peuvent  contenter  l’esprit  humain  ; il  lui  faut  la 
connaissance  exacte  et  approfondie  de  ce  qu  il  voit, 
et  sa  curiosité  s’est  sur-tout  exercée  sur  lui-mème. 
Envain,  depuis  les  siècles  les  plus  reculés,  l’homme 
a cherché  à se  connaître  ; sa  propre  existence  est 
un  mystère  qui  le  confond,  l’étonne  et  l’irrite; 
c’est  le  tourment  de  sa  vanité , c’est  l’orgueil  de 
savoir  ce  qu’est  1 homme,  qui  a forcé  l’homme 
même  à enfanter  tant  de  systèmes  qui  se  contre- 
disent et  se  détruisent  tour-à-tour.  Le  philosophe, 
le  moraliste , le  métaphysicien  , le  théologien  et  le 
physiologiste  , tous  expliquent , tous  prouvent , 
tous  se  disputent , et  aucun  d’eux  ne  peut  se  com- 
prendre lui-mème.  Cette  divergence  d’opinion 
n’existerait  pas  si  le  principe  qui  nous  anime  était 
connu.  Ce  principe  est  une  pure  abstraction  que 
chacun  ajuste  à sa  taille , habille  à son  gré  et  dirige 
suivant  son  caprice.  Je  l’ai  déjà  dit , l’homme  ne 
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peut  tendre  son  esprit  que  sur  la  matière  -,  tout  ce 
qui  est  immatériel  lui  échappe , et  quand  il  pré- 
tend raisonner  sur  ce  chapitre,  il  déraisonne  de 
la  manière  la  plus  complète  ; c’est  un  ciron  qui 
veut  avaler  un  éléphant.  Si  l’homme  parle  de 
Dieu,  il  lui  donne  une  forme,  et,  par  vanité,  la 
sienne  : forme  et  immatérialité  impliquent  contra- 
diction. Puis  il  donne  à la  divinité  ses  goûts  et  ses 
penchans  ; il  lui  donne  sa  propre  intelligence , car 
dans  tous  les  pays  du  monde  on  a compté  le  nom- 
bre des  attributions  de  Dieu  ; on  a compris  sa  vo- 
lonté, pénétré  ses  vues,  qui,  pour  l’ordinaire, 
cadrent  avec  celles  de  celui  qui  en  parle. 

En  faisant  retour  sur  lui-mème  , l’homme  ne 
s’est  pas  compris , et  il  s’est  inventé  : il  admire  son 
mouvement,  sa  pensée,  sa  raison,  et  ce  qu’il  ne 
comprend  pas  il  l’explique.  ïl  se  crée  un  principe 
sans  s’apercevoir  que  chaque  être  organisé , puis- 
qu’il se  meut,  naît,  croît  et  meurt  comme  lui, 
exige  un  principe  immatériel  aussi;  à la  vérité  il 
le  fait  moins  parfait  et  périssable , comme  si  im- 
matérialité et  temporaire  pouvaient  être  deux 
attributions  du  même  objet. 

Le  physiologiste  n’est  guère  plus  fort  en  logi- 
que : il  explique  les  fonctions  par  des  abstractions 
insaisissables.  La  sensibilité,  la  contractilité  et 
Y affinité  vitale,  voilà  sa  grande  découverte , voilà 
ce  qui  rend  raison  des  fonctions , des  maladies , de 


102  «< 

la  vie  et  de  la  mort.  Entendez-vous  maintenant  ? 
Le  cerveau  sent se  contracte  et  s’approprie  quel- 
ques molécules  étrangères,  ou  rejette  quelques-unes 
des  siennes , et  voilà  la  pensée  dévoilée  ! 

Trois  propriétés  vitales  sont  d’accord , les  fonc- 
tions s’exécutent  régulièrement  ; elles  sont  en  mé- 
sintelligence, c’est  la  maladie;  si  un  habile  diplo- 
mate ne  vient  mettre  fin  à leurs  différens  ^ elles 
se  gardent  rancune  et  la  mort  en  est  le  résultat. 
Etrange  déraison  que  la  raison  meme  ! 

A chaque  fonction  , pour  imiter  le  langage  usité, 
il  m’eût  fallu  demander  l’explication  aux  proprié- 
tés vitales  ; la  physique , la  chimie  , la  mécanique , 
rien  enfin  de  ce  qui  fait  connaître  la  matière  brute 
ne  peut  être  importé  dans  la  science  de  l’homme 
sain  ou  malade  , du  moins  c’est  là  l’opinion  du 
jour.  Je  n’ai  pas  besoin  de  répéter  ce  que  j’ai  dit 
des  prétendues  propriétés  vitales  et  de  l’abus  qu’on 
ne  cesse  d’en  faire  : elles  ne  sont  que  des  mots , et 
malheureusement  nous  prenons  souvent  des  mots 
pour  des  idées.  J’ai  borné  mes  études  à la  matière 
et  aux  lois  générales  et  immuables  qui  la  régissent; 
au-delà  je  ne  comprends  rien , absolument  rien  ; 
c’est  envain  que  j'ai  voulu  donner  à mon  esprit 
une  autre  direction , il  est  toujours  retombé  à son 
point  de  départ.  De  l’effet  je  conclus  à la  cause , 
et  j’en  reste  là  : cette  cause  m’est  inconnue  dans 
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son  essence,  et  je  n'ai  pas  îa  prétention  de  la 
comprendre , encore  moins  de  F expliquer. 

Ainsi,  en  deux  mots,  la  cause  première ^ la  na- 
ture , le  mode  de  chaque  fonction  est  chose  par- 
faitement ignorée  • on  saisit  quelques  phénomènes, 
quelques  résultats , quelques  circonstances  qui  ai- 
dent ou  gênent,  voilà  tout.  J’abandonne  le  reste 
de  cette  discussion  aux  charlatans , aux  ignorans 
et  aux  mystiques  \ ces  gens-là  savent  tout , du 
moins  ils  le  disent. 

NÉCESSITÉ  DU  CONCOURS  DES  FONCTIONS. 

Après  avoir  parlé  de  chaque  fonction  en  parti- 
culier , il  est  bon  de  montrer  leur  enchaînement, 
et  de  quelle  manière  elles  concourent  toutes  à l’en- 
tretien de  la  vie. 

Les  fonctions  peuvent  être  considérées  sous  plu- 
sieurs points  de  vue  : 

i°  Eu  égard  à l’entretien  de  la  vie  de  chaque 
individu , et  constituant  ce  qu’on  appelle  la  vie 
organique  ; 

2°  Eu  égard  aux  rapports  que  l’homme  entre- 
tient avec  tout  ce  qui  l’entoure , et  constituant  la 
vie  de  relation  ; 

3°  Eu  égard  à la  propagation  de  son  espèce. 

Les  fonctions  qui  ont  plus  spécialement  trait  à 
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la  vie  organique , celles  qui  l’entretiennent  dans 
tous  nos  organes  sont  : l’innervation,  la  digestion, 
la  circulation,  la  respiration,  la  nutrition,  la  ca- 
lorification , la  sécrétion , l’absorption  ; toutes  ces 
fonctions  peuvent  s’exécuter  à.notre  insu,  et  n ont 
rapport  qu’à  notre  entretien. 

Les  fonctions  de  la  vie  de  relation  sont  les  sen- 
sations qui  nous  préviennent  de  la  présence  des 
objets  extérieurs,  la  locomotion  qui  nous  permet 
de  les  rechercher  ou  de  les  fuir , la  voix  dont  les 
usages  n’ont  pas  besoin  d’étre  rappelés,  et  les  fa- 
cultés intellectuelles  et  morales  qui  nous  permet- 
tent de  vouloir  ce  qui  nous  convient,  de  discerner 
ce  qui  nous  est  nuisible , et  d’acquérir  les  notions 
de  qualité , etc. 

Au  troisième  ordre  se  rapporte  la  génération  , 
fonction  très-composée. 

Cette  distinction  des  fonctions  est  loin  d’ètre 
rigoureuse  *,  la  vie  serait  bientôt  éteinte  si  les  fonc- 
tions de  la  vie  organique  seule , ou  de  la  vie  de 
relation  étaient  en  activité}  en  effet,  l’acte  le  plus 
simple  exige  souvent  le  concours  de  plusieurs  fonc- 
tions} avant  de  digérer,  par  exemple,  il  faut 
prendre  des  aümens,  les  choisir,  etc.  , et  l’on  voit 
les  sensations  et  la  locomotion  mises  en  jeu.  Le 
sommeil  est  sans  doute  le  seul  cas  ou  les  fonctions 
de  la  vie  organique  sont  seules  en  activité}  elles 
commencent  et  cessent  avec  la  vie , et  sont , par 
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conséquent , continues , à l'exception  de  la  diges- 
tion qui  est  intermittente,  si  je  puis  ainsi  parler  : 
les  fonctions  des  deux  derniers  groupes  sont  dans 
le  meme  cas  que  la  digestion. 

Un  fait  important  à noter,  c’est  qu’une  fonction 
ne  peut  augmenter  ou  diminuer  son  énergie  sans 
amener  quelque  modification  dans  une  ou  plusieurs 
autres , soit  en  les  activant,  soit  en  les  modérant. 
Delà  plusieurs  genres  d’influence  exercés  par  les 
organes  les  uns  sur  les  autres. 

j 0 Mécaniquement  : Quand  l’estomac  est  rempli, 
par  exemple,  il  presse  évidemment  les  organes 
contenus  dans  la  poitrine  j aussi  la  respiration  et 
la  circulation  se  font-elles  avec  moins  de  facilité 
et  de  régularité.  Les  muscles,  en  se  contractant, 
pressent  plus  ou  moins  les  parties  qui  leur  sont 
voisines , leur  impriment  des  mouvemens , etc. 

■2°  Eu  égard  aux  fondions  : La  vie  ne  peut  s’en- 
tretenir que  par  l’enchaînement  obligé  des  fonc- 
tions; ainsi  par-tout  il  faut  du  sang  artériel,  par- 
tout l’action  de  l’innervation , et  ces  fonctions  ne 
sont  entrenues  que  par  le  concours  de  plusieurs 
organes  ; il  est , par  conséquent , inévitable  que  les 
agens  de  ces  fonctions  soient  unis  dans  leurs 
rapports.  Pour  la  sensation,  n’avons-nous  pas  déjà 
vu  qu’il  faut  un  corps  extérieur,  un  organe  qui  le 
touche , des  nerfs  qui  transmettent  ümpression  , 
et  un  cerveau  qui  la  perçoive  ? 
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3e  L'influence  a distance  : Ici  ce  ne  sont  plus  les 
Jetions  réciproques  d’organes  concourant  exclusi ve- 
inent et  nécessairement  à l’exécution  d’une  même 
fonction*,  ce  sont  les  actions  d’organes  ayant  un  but 
souvent  et  même  ordinairement  différent , mais  as- 
sociés dans  le  moment  pour  la  même  fonction, 
ou  bien  influencés  l’un  par  l’autre  sans  concourir 
cependant  à une  fonction  identique , et  placés  de 
manière  qu’ils  ne  communiquent  pas  directe- 
ment entre  eux.  Ce  genre  d’influence  se  nomme 
sympathie.  On  a pensé  que  les  sympathies  «dépen- 
daient de  ce  qu’on  appelait  force  vitale , et  qu’alors 
elles  étaient  indépendantes  de  l’organisation.  Je  ne 
doute  pas,  pour  mon  compte , qu’elles  ne  tiennent 
à des  conditions, purement  matérielles,  et  j’aime 
encore  beaucoup  mieux  convenir  de  mon  igno- 
rance à cet  égard , que  de  me  servir  d’un  mot 
vide  de  sens  pour  faire  mine  d’expliquer  ce  que 
je  n’entends  pas.  Les  sympathies  sont  un  fait;  et 
sans  chercher  à leur  appliquer  la  théorie  même 
la  plus  rationnelle,  celle  de  l'électricité,  nous 
nous  bornerons  à en  indiquer  quelques-unes. 

Une  lumière  trop  forte,  affectant  désagréable- 
ment la  rétine,  l’iris  se  contracte  pour  laisser 
passer  une  moindre  quantité  de  rayons;  les  pau- 
pières même  se  ferment  en  partie. 

L’estomac  est-il  vide,  le  goût  est  exhalté,  la 
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salive  abondante , la  déglutition  se  fait  avec  faci- 
lité; est-il  rempli,  tout  alors  a changé. 

Une  impression  désagréable  sur  la  luette  excite 
l’estomac  à se  contracter  : dans  le  vomissement, 
les  muscles  de  l’abdomen  entrent  en  action;  les 
glandes  salivaires  sécrètent  en  abondance. 

Un  irritant , porté  dans  les  fosses  nasales,  amène 
la  contraction  convulsive  des  muscles  expirateurs  , 
et  occasionne  l’éternument. 

Une  portion  de  l’intestin , pincée  dans  une  her- 
nie étranglée , détermine  le  hoquet  et  des  vomis- 
semens  ; la  grossesse  produit  la  même  ‘ chose  , 
etc. , etc. 

Le  sentiment  de  bien-être  qu’éprouve  un  organe 
important  à la  vie,  détermine,  par  irradiation  , 
une  sensation  agréable  qui  s’étend  à tout  le  corps. 

En  réfléchissant  un  peu  sur  ce  que  nous  avons 
dit,  beaucoup  trop  laconiquement  sans  doute,  on 
pourra  se  faire  une  idée  générale  de  notre  organi- 
sation, de  nos  fonctions,  de  la  vie  enfin. 

Ce  que  nous  avons  dit  jusqu’ici  se  rapporte  ex- 
clusivement à la  santé.  Nous  allons  maintenant 
nous  occuper  des  phénomènes  morbides;  et  je 
préviens  d’avance  que  si  le  principe  de  la  vie  nous 
est  inconnu , nous  ignorons  aussi  complètement  la 
nature  des  maladies. 

Notre  ignorance,  sur  ce  point , est  incontesta- 
ble; en  effet , la  maladie  devant  consister  dans  l’ai- 
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tération  des  fonctions , et  par  conséquent  de  nos 
organes  , comment  pénétrer  sa  nature , quand  celle 
des  fonctions  est  pour  nous  un  problème , quand 
un  voile  impénétrable  couvre  Faction  intime , Fac- 
tion moléculaire  de  nos  organes  ? Je  laisse  à d’au- 
tres , plus  empressés  que  moi , d’émettre  des  idées 
qui  n’en  sont  pas , le  soin  de  tout  nous  dire , de 
tout  nous  expliquer.  J’émettrai  seulement  des 
principes  incontestables,  démontrés  par  mille  expé- 
riences , mais  je  ne  leur  appliquerai  pas  toujours 
la  théorie  actuelle,  bien  que  plus  que  personne ^ 
peut-ètrê,  je  sois  dominé  par  le  désir  de  connaî- 
tre, d'approfondir  la  cause  directe  de  tout  ce  que 
je  vois , et  la  raison  physique  de  son  action  : on  a 
beau  dire  à satiété  qu  il  faut  se  défendre  de  la 
manie  de  tout  expliquer , je  répondrai  à mon  tour 
qu’un  fait  est  perdu  pour  moi , si  je  ne  puis  me 
rendre  raison  de  sa  production  : et  tous  les  phéno- 
mènes vitaux  que  je  ne  puis  rattacher  aux  lois 
physiques,  me  sont  complètement  inintelligibles , 
et  je  ne  crains  pas  de  dire  que  ceux  qui  font  sem- 
blant de  si  bien  les  comprendre  sont  souvent  les 
moins  aptes  à trancher  un  pareil  nœud. 


4 PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE. 

ü^e  partie  de  la  science  s’occupe  non  de  l’ac- 
tion des  organes  sains,  mais  de  leur  action  pendant 


la  maladie , pendant  cette  époque  ou  les  fonctions 
ont  perdu  leur  régularité  et  la  facilité  avec  la- 
quelle elles  doivent  s’exécuter. 

Si  le  principe  de  la  vie  était  connu,  si  le  jeu  des 
organes  sains , si  la  physiologie  proprement  dite 
n’était  pas  pour  nous  un  mystère  , il  serait  on  ne 
peut  plus  aisé  d’approfondir  la  physiologie  pa- 
thologique. Mais  dans  l’une  comme  dans  l’autre 
il  faut  s’attacher  exclusivement  aux  faits  ; ceux-ci , 
bien  observés,  conduisent  à des  principes;  mais 
quels  principes  pour  un  esprit  sévère  ! Bien  qu’ils 
n’appâraissent  que  vaguement  au  milieu  de  nom- 
breuses hypothèses  toutes  plus  insoutenables  les 
unes  que  les  autres,  cependant  on  doit  s’y  atta- 
cher comme  à l’unique  planche  de  salut,  car, 
sans  principes  , pas  de  sciences , sur-tout  pas  de 
médecine  ; et  la  vie  des  hommes  ne  peut  pas  être 
jouée  uniquement  sur  les  chances  du  hasard. 

DES  VARIÉTÉS  D’ORGANISATION  OU  DES  TEMPÉRAMENS. 

En  physiologie  on  a coutume  de  décrire  un  type 
idéal  de  santé , dans  lequel  les  organes  et  les  fonc- 
tions sont  dans  le  plus  parfait  rapport.  Mais  exa- 
minons autour  de  nous  ; voyons-nous  un  seul  in- 
dividu ou  tout  soit  conforme  au  type  décrit?  Pas 
un.  Tous  présentent  quelques-unes  de  ces  nom- 
breuses particularités  d’organisation  que  l’on  a 
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rassemblées  en  plusieurs  groupes  aussi  distincts 
qu’il  a été  possible , et  auxquelles  on  a donné  le' 
nom  de  tempérante  ns . 

Avec  un  peu  d’attention  on  ne  tarde  pas  à 
voir  que,  de  tous  les  hommes,  les  deux  qui  se 
ressemblent  le  plus  par  leur  organisation , pré- 
sentent encore  des  différences  assez  notables,  et 
quelquefois  bien  tranchées  : à la  rigueur  chaque 
homme  a son  tempérament  propre  *,  chacun , du 
moins , le  dit,  et  je  tiens  la  chose  pour  assez  vraie. 
Adoptez  donc , après  cela  , une  méthode  unique 
pour  traiter  ce  que  vous  appelez  la  même  mala- 
die , chez  des  individus  différens , et  venez , sur- 
tout, nous  vanter  cette  philosophie  analytique 
que  vous  avez  introduite  dans  la  science , et  cette 
sévérité  de  raisonnement  qui  vous  fait  juger  de 
travers  ! 

Le  tempérament,  bien  que  compatible  avec  îa 
santé , et  même , souvent , avec  une  santé  assez  so- 
lide, n’en  est  pas  moins  déjà  une  irrégularité  de 
fonction,  et  un  pas  fait  vers  la  maladie.  Voilà 
pourquoi  nous  plaçons  ici  son  histoire. 

On  a coutume  de  partager  les  variétés  d’orga- 
nisation en  quatre  groupes  décrits  sous  les  noms 
de  tempéramens  nerveux  , sanguin  , bilieux  et 
lymphatique. 

L’action  plus  énergique  de  certains  organes,  et 
souvent  un  plus  grand  développement  matériel  de 
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ces  organes  , en  faisant  prédominer  certaines  fonc- 
tions , constituent  le  tempérament , lequel  offre  déjà 
une  rupture  d’équilibre. 

DU  TEMPÉRAMENT  SANGUIN. 

Il  est  caractérisé  par  le  développement  et  l’éner- 
gie du  système  vasculaire  à sang  rouge , du  cœur 
et  des  artères  *,  le  sang  est  aussi  plus  abondant  ] les 
tissus  en  sont  plus  abreuvés,  et,  partant,  exécutent 
leurs  fonctions  avec  plus  d’activité.  Mais  pour  que 
le  sang  facilite  ainsi  l’action  des  organes,  il  doit 
aussi  subir  aisément  l’influence  de  la  respiration  ; 
aussi  les  individus  d’un  tempérament  sanguin  ont- 
ils  la  poitrine  large  et  bien  développée , le  poumon 
ample , et  la  respiration  facile  et  régulière  *,  la  di- 
gestion fournit  des  matériaux  abondans  et  bien  éla- 
borés à la  nutrition  : tous  les  organes  sont  en  har- 
monie, et  le  tempérament  sanguin  semble  être  le 
plus  favorable  à la  conservation  d’une  santé  solide. 

L'encéphale  et  ses  dépendances  présentent  or- 
dinairement une  activité  remarquable  \ l’action  du 
système  nerveux  s’exécute  avec  facilité  ; les  moüve- 
mens  sont  réguliers  et  se  font  avec  grâce  *,  il  existe 
un  sentiment  de  bien-être  qui  donne  à l’individu 
cette  bonté , cette  bienveillance  et  cette  gaîté  qui 
le  caractérisent. 

La  mémoire  est  heureuse,  l’imagination  vive. 
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mais  l’esprit  manque  de  force  et  de  profondeur , et 
n’est  pas  susceptible  de  s’attacher  avec  opiniâtreté 
à une  idée  pour  la  considérer  sous  toutes  ses  faces*, 
aussi  la  géométrie,  la  mécanique  , et  généralement 
les  sciences  mathématiques  ne  sont-elles  pas  du 
ressort  des  hommes  d’un  tempérament  sanguin  : 
ils  brilleront  dans  les  beaux  arts,  la  musique,  la 
peinture , la  sculpture  et  tout  ce  qui  demande  de 
la  précision  dans  les  mouvemens  et  de  la  vivacité 
dans  les  idées  : ils  seront  littérateurs  avec  goût  et 
esprit-,  leurs  pages  vous  offriront-  un  style  fleuri , 
des  idées  brillantes,  mais  n’y  cherchez  que  cela. 

Dans  ce  tempérament  les  passions  sont  vives  et 
fugaces*,  l’homme  sanguin  semble  sur-tout  né  pour 
les  amours  -,  mais  bientôt  une  beauté  nouvelle  lui 
fait  oublier  celle  qui,  l'instant  d’avant,  était  l’uni- 
que objet  de  son  culte  • au  sein  meme  de  la  vo- 
lupté il  médite  l’abandon*,  in  solâ  inconstantiâ 
constans. 

Les  maladies  attachées  à ce  tempérament  affec- 
tent , d’après  une  loi  de  pathologie  que  nous  dé- 
duirons plus  tard , plus  spécialement  les  tissus  les 
plus  actifs  et  les  plus  développés , par  conséquent 
les  parenchymes , sur-tout  les  poumons  *,  les  in- 
flammations les  hémorrhagies  sont  fréquentes , 
ainsi  que  les  hypertrophies  du  cœur  : c’est  ici  qu’il 
faut  verser  le  sang  à flots , et  ne  pas  se  guider  sur 
la  quantité  déjà  évacuée,  autant  que  sur  la  facilité 
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avec  laquelle  il  se  répare , et  sur  le  degré  d’irrita- 
tion que  manifeste  le  cœur. 

Les  moyens  les  plus  avantageux  pour  développer 
le  tempérament  sanguin  sont  : un  air  pur,  peu 
chargé  de  vapeurs , exempt  de  miasmes  , médio- 
crement chaud-,  le  printemps,  une  habitation  sur 
un  terrain  un  peu  élevé , exposé  au  soleil , à l’abri 
des  vents  du  nord  ; une  nourriture  réparatrice  , 
l’usage  des  viandes  et  du  vin , peu  de  végétaux  ; 
sur-tout  l’exercice  en  plein  air , au  soleil , assez 
considérable,  et  principalement  assez  prolongé  pour 
donner  à tout  l’organisme  cette  excitation  si  con- 
venable à une  bonne  assimilation , et  à l’élimina- 
tion des  matériaux  inutiles  ou  nuisibles  *,  enfin  les 
satisfactions  morales. 

Au  tempérament  sanguin  se  rattache  le  tempé- 
rament musculaire  \ ce  dernier  est  caractérisé 
par  un  prodigieux  développement  des  muscles, 
développement  que  l’on  ne  peut  prévoir  dans  l’en- 
fant, mais  qui  survient  sous  l’influence  d’un  exer- 
cice et  d’une  nourriture  convenables. 

Le  développement  des  muscles  n’est  pas  tou- 
jours général  ; il  est  plus  souvent  partiel , comme 
on  l’observe  chez  les  boulangers  pour  les  bras  et  les 
épaules,  et  chez  les  danseurs  pour  les  membres 
abdominaux  et  le  bassin. 

Le  volume  des  os  suit  celui  des  muscles  ; les 
saillies,  les  dépressions  sont  très-marquées  sur  les 
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membres  , et , malgré  ce  développement  des  os  r 
les  articulations  semblent  petites , ainsi  que  la  tète  , 
parce  que  ces  parties  sont  peu  chargées  de  mus- 
clés.  Le  col  est  court , non  que  les  vertèbres  soient 
moins  épaisses , mais  le  volume  des  muscles  des 
épaules  et  leur  élévation  font  paraître  la  tête  comme 
enfoncée  ; le  cou , très-développé  , fait  un  tout 
continu  avec  la  tête.  Cette  disposition,  très-bien 
observée  dans  une  statue  d’Hercule,  aux  Tuileries, 
je  l’ai  entendu  blâmer  plus  d’une  fois  avec  sévérité, 
ce  qui  m’a  confirmé  dans  l’idée  qu’avant  de  s’éri- 
ger en  Aristarque , il  faut  connaître  le  sujet  de  la 
critique  : Ne,  sutor  ? ultra  crepidam  t 

En  général  les  athlètes  sont  petits  ; il  semble 
qu’ils  gagnent  en  largeur  ce  qui  leur  manque  en 
hauteur  ; cependant  les  peuples  du  nord  sont 
grands  et  musculeux.  Les  facultés  intellectuelles 
sont  peu  développées;  ces  individus  portent  même 
l’empreinte  de  la  stupidité  : sous  ces  grands  corps 
gît  peu  de  malice , dit  Tacite  en  parlant  des  Ger- 
mains : Platon  nous  fournit  une  exception  bien  re- 
marquable , et  il  paraît  avoir  été  le  seul  qui  se  soit 
distingué  dans  l’arène  et  la  philosophie. 

Les  hommes  de  cette  constitution  sont  peu  sen- 
sibles ; les  nerfs  semblent  suffire  à peine  pour 
donner  le  sentiment  et  le  mouvement  à cette  pro- 
digieuse masse;  il  ne  reste  plus  rien  pour  les 
sensations  ; cc  n’est  qu’en  les  écorchant  qu’on  les 
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^chatouille , dit  Montesquieu , en  parlant  de  la  ro- 
buste impassibilité  des  hommes  du  nord.  Et  sans 
aller  chercher  nos  preuves  chez  des  peuples  étran- 
gers, n’a-t-on  pas  vu  dans  des  journées  mémo- 
rables .et  désastreuses , présentes  encore  à tous  les 
souvenirs  , ces  hommes  énormes  que  l’on  appelait 
des  tours  mobiles,  ces  braves  défenseurs  de  la 
patrie,  ces  héros  de  la  fidélité,  qui  jamais  n’avaient 
laissé  voir  à l’ennemi  que  leur  poitrine  et  la  pointe 
de  leur  épée , pour  qui  se  rendre  était  un  déshon- 
neur, fuir  un  opprobre,  et  mourir  un  devoir,  ne 
les  a-t-on  pas  vu , dis-je , moins  sensibles  à la 
douleur  de  leurs  blessures  ou  des  amputations 
qu’ils  subissaient,  qu’au  plaisir  d’attacher  à leur 
boutonnière  le  noble  signe  de  leur  valeur  ? 

Si  ces  grandes  masses  sont  difficiles  à mettre 
en  mouvement,  il  est  plus  difficile  encore  de  les 
arrêter,  et  Virgile  nous  en  offre  un  exemple  frap- 
pant dans  le  Vieux  Entelle  poursuivant  Dures. 

Les  passions  sont  peu  vives  chez  les  hommes 
très-musculeux  : chez  eux  les  organes  de  la  géné- 
ration sont  peu  développées  ; on  les  représente 
même  atrophiés  dans  les  athlètes  ; l’excrétion 
souvent  répétée  du  fluide  spermatique  est  incom- 
patible avec  un  grand  développement  des  muscles, 
et , de  tous  les  travaux  d’Hercuîe , le  moins  croya- 
ble , c’est  que , dans  une  seule  nuit , il  ait  rendu 
cinquante  vierges  mères. 
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Pour  réparer  les  pertes  que  fait  éprouver  l’exer- 
cice, pour  fournir  à la  nutrition  d’organes  aussi 
amples  et  aussi  énergiques,  il  faut  une  énorme 
quantité  dalimens  ; aussi  la  voracité  suit  la  force 
comme  l’ombre  suit  le  corps  : Milon  peut  tuer 
un  bœuf  d’un  coup  de  poing , mais  aussi  il  l’avalé 
en  un  jour. 

Les  privations  , la  diète,  les  maladies  ont  bien- 
tôt abattu  les  hommes  d’une  constitution  athléti- 
que, et  dans  les  calamités  publiques,  dans  les 
disettes,  ces  hommes  sont  bien  moins  capables 
d’efforts  que  ceux  qui  paraissent  infiniment  plus 
faibles  *,  la  retraite  de  Moscou  en  a fourni  d’innom- 
brables preuves. 

La  pléthore , les  congestions  cérébrales , pulmo- 
naires , abdominales  ; les  phlegmasies  , les  hémor- 
rhagies de  toute  espèce  sont  les  maladies  attachées 
à ce  tempérament. 

Les  moyens  de  le  faire  développer  sont  ceux  que 
nous  avons  indiqués  plus  haut,  et  sur-tout  l’exer- 
cice poussé  fort  loin , et  une  nourriture  analogue  à 
cet  exercice. 

DU  TEMPÉRAMENT  NERVEUX. 

Il  est , dit-on , constitué  par  le  développement 
considérable  des  nerfs , comme  on  le  voit  chez  les 
femmes  et  les  enfans. 
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J’ignore  si  ce  système  est  plus  développe  chez 
les  individus  nerveux  que  chez  les  autres  *,  mais  je 
ne  le  crois  pas , attendu  que  le  cerveau , et  sur- 
tout le  cerveau , devrait  également  avoir  plus  de 
volume  , et  l’exemple  que  Ton  choisit  pour  les 
nerfs  prouve  d’autant  moins  que  la  femme  a le 
cerveau  moins  volumineux  que  l’homme.  Un  fait 
bien  autrement  certain,  c’est  la  grande  irritabilité, 
c’est  l'exquise  sensibilité  du  système  nerveux,  d’au- 
tant mieu£  caractérisées  que  le  tempérament  lym- 
phatique , qui  s’unit  souvent  au  tempérament 
nerveux,  vend  la  pulpe  nerveuse  plus  molle,  plus 
susceptible  d’impression. 

Les  nerîs  les  plus  sensibles,  en  effet , s’étendent 
en  pulpe  mollasse,  comme  le  nerf  optique,  ou 
baignent  dans  un  liquide , comme  le  nerf  acous- 
tique. 

L’impression  la  plus  légère  en  apparence  déter- 
mine des  effets  singuliers , une  sensation  très-vive, 
quelquefois  incroyable  : une  femme  tombe  en  syn- 
cope à la  vue  d’une  souris , à l’odeur  d’une  heur 
même  suave. 

Ce  tempérament  présente  cela  de  particulier  , 
que  certains  individus  sont  sensibles  à un  genre 
d’impression,  et  d’autres  à un  autre  : on  rencon- 
tre même  des  personnes  qui  ont  des  antipathies 
inexplicables. 

Le  cerveau  reçoit  promptement  les  impressions 
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que  lui  envoient  les  organes,  et  réagit  avec  la  meme 
vitesse  : les  sympathies  sont  très-actives,  et  toute 
l’économie  participe  bientôt  aux  troubles  d'un  seul 
organe , ce  qui  doit  être  pris  en  grande  considéra- 
tion dans  le  traitement  des  maladies. 

Si  les  impressions  sont  vives,  elles  sont  aussi 
très-peu  tenaces  ; s’il  en  était  autrement , les  in- 
dividus nerveux  seraient  les  plus  malheureux  des 
hommes , car  la  somme  des  peines  surpassant  de 
beaucoup  celle  des  plaisirs,  ces  individus  auraient 
presque  continuellement  le  sentiment  de  vives  souf- 
frances. Les  enfans  , les  femmes , certains  hommes 
même  , qui  semblent  autant  appartenir  à un  sexe 
qu’à  l’autre,  sont  désolés  pour  une  bagatelle*,  un 
rien  les  console  presque  au  même  instant. 

Il  y a dans  ce  tempérament  une  nuance  que  l’on 
pourrait  appeler  constitution  encéphalique  : le  cer- 
veau , chez  ceux  qui  la  présentent,  jouit  d’une 
étonnante  activité \ quelques-uns  conçoivent  avec 
la  plus  grande  facilité , avec  la  plus  remarquable 
précision  les  idées  que  l’on  émet  devant  eux  ; mais 
tant  de  précision  est  rare  : les  pensées  se  succèdent 
avec  une  incroyable  rapidité  \ il  est  aisé  dès-lors 
de  se  rendre  compte  des  bizarreries , des  incohé- 
rences que  l’on  trouve  dans  les  livres  et  les  dis- 
cours inépuisables  de  ces  écrivains , de  ces  intaris- 
sables parleurs  qui  sont  toujours  près  de  suffoquer, 
tant  leurs  idées  se  pressent  au  passage. 
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Ici  M.  Azaïs  serait  en  défaut,  car  la  quantité 
est  loin  de  compenser  la  qualité. 

Si  au  tempérament  nerveux  s’unit  la  constitu- 
tion gastrique,  on  rencontre  souvent,  sur -tout 
chez  les  femmes,  une  sensibilité,  une  affabilité, 
une  bienveillance  qui  double  l’intérêt  qu’on  leur 
porte,  et  le  sentiment  qui  nous  lie*,  leur  âme  est 
peinte  dans  leurs  regards , dans  leurs  discours  ; 
chez  elle  l’amour  nfest  plus  cette  coquetterie,  cette 
vanité,  cet  insoutenable  amour-propre  qui  les  for- 
cent à feindre  des  Sentimens  qu’elles  n’ont  pas , à 
recourir  à d’astucieuses  simagrées  dans  l’espoir 
d’attacher  à leur  char  les  hommes  les  plus  capa- 
bles d’être  les  ornemens  de  leur  petite  cour;  mais 
c’est  un  sentiment  noble , vrai , sincère  qui  les  fixe 
à l’homme  de  leur  choix , comme  le  lierre  à l’or- 
meau. 

D’autres , et  particulièrement  les  hommes , pré- 
sentent cette  misanthropie  qui  faisait  rencontrer 
à Rousseau  des  ennemis  dans  tous  les  hommes , et 
donne  aux  habitans  des  pays  chauds  cet  acharne- 
ment, cette  haine  implacable  qui  les  attachent  pen- 
dant des  années  entières  sur  les  pas  de  leurs  vic- 
times. Il  est  des  personnes  qui , bien  que  voyant 
tout  à travers  le  prisme  de  la  mélancolie , n’en  sont 
pas  moins  doués  des  plus  grandes  vertus;  quel- 
quefois aussi  ces  visionnaires  furent  des  génies  su- 
blimes, Pascal  nous  l’a  prouvé. 
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Les  maladies  attachées  au  tempérament  nerveux 
sont  : la  classe  entière  des  névroses , la  manie  , la 
mélancolie  , l’épilepsie , les  convulsions  -,  les  mala- 
dies aiguës  sont  souvent  compliquées  de  délire  , 
de  carplioîogie , enfin  de  tout  ce  qui  caractérise 
l’altération  de  l’encéphale  et  de  ses  dépendances. 

Le  tempérament  nerveux  se  développe  spéciale- 
ment sous  l’influence  des  contrariétés  morales , de 
l’inquiétude  , du  chagrin,  de  l’étude,  des  veilles 
prolongées,  des  lectures  érotiques*,  par  les  romans, 
les  conversations  qui  inspirent  l’amour , les  beaux 
arts , la  musique  principalement , les  jouissances 
anticipées  ou  excessives  qui  nous  montrent  dans  les 
villes  tant  de  jeunes  vieillards , hommes  dégénérés, 
sans  courage  et  sans  volonté,  portant  sur  leur  front 
la  preuve  de  leurs  crimes,  irritables  au  point 
qu'ils  s'évanouissent  à la  seule  vue  d’une  lancette , 
tandis  que  le  robuste  et  ferme  villageois  endure 
sans  se  plaindre  les  plus  horribles  mutilations. 

Le  système  d’éducation  qui  fait  élever  aujour- 
d’hui le  genre  humain  dans  une  bonbonnière  , le 
développement  factice  et  beaucoup  trop  précoce 
de  l’intelligence  des  enfans  , les  progrès  de  la  ci- 
vilisation , ou  plutôt  les  progrès  du  luxe  et 
de  la  fainéantise , ainsi  que  l'intérêt  que  chacun 
prend  aux  principes  politiques  qu’il  a adoptés  , 
tout  concourt  à donner  à l’action  nerveuse  une  fu- 
neste prédominance  : si  le  moral  y gagne  un  peu , 
le  physique  y perd  beaucoup. 
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DU  TEMPÉRAMENT  LYMPHATIQUE. 

Si  tous  les  médecins  sont  d’accord  ou  à peu  près 
sur  les  caractères  anatomiques  et  physiologiques 
des  tempèramens  précédemment  examinés , il  n’en 
est  pas  de  même  pour  ce  qui  concerne  le  tempé- 
rament lymphatique. 

Les  uns  lui  donnent  pour  caractère  une  atonie 
générale  : voilà , certes  , une  définition  bien  courte, 
et  qui  renverse  totalement  la  notre. 

Quelques  personnes  nient  que  le  système  lym- 
phatique soit,  dans  le  tempérament  de  ce  nom, 
plus  développé  que  dans  un  autre,  et  soutiennent 
que  ses  usages  sont  absolument  inconnus  : d’autres 
conviennent  que  ce  développement  a lieu , et  le 
comparent  aux  dilatations  variqueuses  des  veines, 
preuve,  ajoutent  - ils , de  l’atonie  des  lymphati- 
ques. On  leur  a en  vain  objecté  que  ce  développe- 
ment n’était  pas  partiel,  mais  général  et  égal. 

Nous  croyons  que  ce  tempérament  est  constitué 
par  le  développement  et  l’énergie  du  système  vas- 
culaire blanc , et  voici  nos  raisons  : 

Un  organe  qu’on  laisse  dans  Finaction  s’atrophie; 
or , les  lymphatiques  sont  marqués  dans  ce  tempé- 
rament ; 

Un  organe  que  l’on  exerce  acquiert  plus  de  vo- 
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lume  et  d’énergie  \ les  lymphatiques , en  se  dé- 
veloppant davantage , doivent  donc  augmenter 
d’énergie. 

Le  tissu  cellulaire , les  membranes  sont  chargés 
de  sécréter  les  fluides  blancs  récrémentitiels , les 
lymphatiques  de  les  absorber , et  les  ganglions  de 
les  élaborer  : dans  le  tempérament  lymphatique, 
le  tissu  cellulaire  est  très-abondant , très-humide , 
les  membranes  très-irritables , et  chez  certains  su- 
jets l’orifice  des  membranes  muqueuses  toujours 
rouge  *,  ces  organes  jouissent  donc  de  plus  de  vi- 
talité , et  doivent,  par  conséquent,  travailler  davan- 
tage ainsi  que  les  vaisseaux  lymphatiques. 

Ces  derniers  prennent  presque  exclusivement 
naissance  dans  les  organes  blancs  *,  or , ceux-ci  étant 
plus  développés , les  vaisseaux  blancs  doivent  l’ètre 
aussi  , au  même  titre  que  le  sont  les  vaisseaux 
rouges  dans  le  tempérament  musculaire. 

Dans  les  individus  sanguins  et  musculeux , tout 
semble  devenir  sang  ; dans  les  individus  lymphati- 
ques , tout  paraît  devenir  lymphe  *,  dans  le  tem- 
pérament sanguin , les  organes  le  plus  souvent  af- 
fectés sont  les  organes  rouges  \ dans  le  lymphatk^ie 
ce  sont  les  organes  blancs. 

Les  ganglions  sont  doués  de  trop  de  vitalité, 
ont  trop  de  fluides  à élaborer,  delà  leur  engorge- 
ment, delà  les  scrofules  , delà  le  carreau*,  or,  je 
demande  si  le  repos  fera  engorger , suppurer  un 


organe  ? Dans  le  tempérament  sanguin , le  cœur 
étant  trop  irritable  s’épaissit,  double,  triple  meme 
de  volume , et  Valsalva  savait  le  réduire  : je  de- 
mande si  c’était  en  l’excitant? 

S’il  était  admis  par  tous  les  médecins  que  les 
organes  blancs  puissent  être  irrités  au  point  de 
déterminer  les  endurcissemens , le  squirrhe , disons 
le  mot,  fussent  susceptibles  d’une  inflammation 
qui  n’aurait  pas  la  rougeur  pour  caractère  cons- 
tant , toute  discussion  serait  terminée  depuis  long- 
temps. Le  traitement  de  certaines  maladies  suffit 
pour  résoudre  cette  question  : je  viens  à l’instant 
de  voir  une  jeune  dame  qui  avait  réclamé  mes  soins 
pour  un  engorgement  des  glandes  axillaires  et  d’une 
partie  du  sein  droit  *,  soumise  à un  traitement  uni- 
quement antiphlogistique , elle  a vu  s’améliorer 
considérablement  sa  position , et  la  crainte  de  su- 
bir une  opération  douloureuse  s^est  changée  pour 
elle  en  la  certitude  que  la  continuation  des  mêmes 
moyens  amènera  une  guérison  complète. 

Les  individus  lymphatiques  ont  ordinairement 
la  taille  élevée , la  face  pâle , bouffie , les  yeux  ter- 
nes , languissans , sans  expression , les  lèvres  volu- 
mineuses , les  cheveux  châtains , un  embonpoint 
marqué , mais  de  mauvaise  nature , la  peau  blême, 
lisse,  le  pouls  lent,  mou*,  ils  s’essoufflent  aisément 
et  répugnent  au  mouvement. 

Les  passions  sont  presque  uniquement  végéta  ti- 
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ves;  point  de  crimes,  point  de  vertus;  les  facultés 
intellectuelles  sont  bornées  : or , je  le  demande 
s’écrie  un  auteur,  ne  faut-il  pas  être  poursuivi 
par  le  fantôme  de  la  surexcitation , pour  la  ren- 
contrer là  où  tous  les  organes , sans  en  excepter 
un  seul , laissent  apercevoir  au  moins  clairvoyant 
la  plus  profonde  atonie  ? Or , je  le  demande  à mon 
tour,  ne  faut-il  pas  être  poursuivi  par  la  manie 
contraire,  pour  trouver  l’atonie  dans  un  système 
développé  outre  mesure,  et  dont  presque  toutes  les 
maladies  guérissent  par  les  antiphlogistiques  ? Du 
reste , nous  verrons  plus  loin  quelle  valeur  il  faut 
attacher  à ces  symptômes  qui  semblent  dénoter 
une  faiblesse  générale. 

Les  maladies  attachées  à ce  tempérament  sont 
presque  toujours  chroniques  ; ce  sont  les  inflam- 
mations des  membranes  muqueuses  , les  écoule- 
mens  chroniques , les  engorgemens  glanduleux  , 
les  scrofules , la  phthisie  , les  tumeurs  blanches  ; 
chez  les  enfans  les  hydropisies  du  cerveau , le  ra- 
mollissement des  os , le  carreau  ; et  malheur  à 
Têtre  débile  que  son  médecin  poursuivra  avec  des 
excitans  qu’il  décorera  du  vain  nom  d’incisifs , 
d’apéritifs  , de  désobstrua  ns , désopiîans  , hydra- 
gogues,  anti-scrofuleux,  anti-scorbutiques,  etc.  ! 

Nous  expliquerons  ailleurs  les  succès  quelque- 
fois obtenus  par  ces  médications  empiriques,,  et 
nous  ferons  voir  qu’ils  n’ont  été  dus  qu’au  hasard- 


Ce  tempérament  se  développe  sous  L’influence 
des  causes  suivantes  : l’habitation  dans  des  lieux 
bas , humides  , privés  des  rayons  solaires , encom- 
brés de  population;  la  privation  d’alimens,  leur 
mauvaise  qualité , le  défaut  d’exercice , l’insalubrité 
des  prisons , des  hôpitaux , des  casernes , des  ma- 
nufactures ; les  chagrins,  les  déboires  de  l’ambition. 

IDIOSYNCRASIE  GASTRO  - HÉPATIQUE. 

( Tempérament  bilieux  ). 

Elle  est  caractérisée  par  la  grande  énergie  , la 
vitalité  considérable  de  l’appareil  digestif;  elle  se 
rencontre  rarement  avec  le  tempérament  sanguin 
ou  lymphatique. 

Une  physionomie  expressive,  un  regard  vif, 
une  attitude  de  supériorité , un  teint  brunâtre  , 
quelquefois  jaunâtre,  cheveux  noirs,  tombant  avant 
iage;  taille  médiocre,  peau  chaude,  sèche,  velue, 
pouls  fréquent , vif,  dur  ; maigreur  sensible,  mus- 
cles bien  dessinés  , contractilité  énergique  , tels 
sont  les  caractères  de  cette  constitution. 

Les  maladies  sont  violentes,  et  affectent  plus 
particulièrement  le  canal  digestif  et  ses  annexes  ; 
le  cerveau  perçoit  bientôt  l’impression  des  organes 
malades , et  des  phénomènes  nerveux  surviennent. 
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Souvent  une  sécrétion  surabondante  de  bile  dé- 
termine des  troubles  passagers,  l’embarras  gastri- 
que, un  léger  ictère;  le  lait,  le  beurre  suffisent 
pour  amener  cet  état  qui  se  termine  par  des  éva- 
cuations bilieuses.  Il  est  aisé  de  voir  là  une  irrita- 
tion de  l’estomac , du  duodénum  et  du  foie  ; mais 
ces  organes  ne  sont  pas  aussi  faciles  à irriter  chez 
tous  les  bilieux. 

L’individu  de  cette  constitution  a des  passions 
extraordinairement  vives  : amoureux  à l'excès , il 
est  prodigue  en  sacrifices  ; colère,  despote,  jaloux, 
ambitieux  au  dernier  degré,  tout  lui  convient  si 
cela  peut  le  conduire  à son  but  : crimes  ou  vertus , 
il  n’est  pas  difficile  sur  le  choix , si  le  succès  en 
est  la  suite  ; il  n’envisage  que  l’objet  qu’il  se  pro- 
pose ; il  se  raidit  contre  les  obstacles  , double 
d’efforts  pour  les  surmonter  ; la  temporisation  lui 
semble  un  mauvais  moyen. 

C’est  ce  tempérament  qui  fournit  les  plus  bril— 
lans  génies , ceux  qui  conçoivent  les  plus  grandes 
choses,  et  commettent  les  plus  préjudiciables  er- 
reurs ; les  tyrans , les  héros , les  chefs  de  sectes  , 
les  plus  fameux  brigands  se  ressemblent  par  cette 
constitution.  S’ils  diffèrent  par  les  moyens , ils  se 
ressemblent  par  le  motif  de  leurs  actions  , le  désir 
immodéré  de  la  domination. 

Après  avoir  donné  une  idée  générale  de  l’orga-* 
nisation , de  l’action  des  organes  ou  des  fonctions  , 
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ainsi  que  de  cette  déviation  légère  et  compatible 
avec  la  santé,  que  l’on  désigne  sous  le  nom  de 
tempérament , nous  devons  essayer  d’expliquer  en 
quoi  consiste  la  maladie . et  quelles  sont  les  prin- 
cipales lois  auxquelles  les  organes  sont  soumis  pen- 
dant leur  état  morbide. 


DE  LA  MALADIE. 


Il  est  auss?  difficile  de  bien  définir  les  maladies 
que  de  les  guérir;  en  effet,  nous  ne  connaissons 
que  les  signes  des  maladies,  la  nature  même  de  l’al- 
tération nous  échappe.  Toutes  les  fois  qu’il  survient 
un  trouble  notable  et  persistant  dans  les  fonctions, 
on  peut  bien  affirmer  qu’il  y a maladie , et  voilà 
tout  ; dire  qu’alors  il  y a augmentation , diminu- 
tion ou  perversion  des  propriétés  vitales , c’est  ne 
rien  avancer  de  rigoureux  *,  un  œil  enflammé  est 
certainement  malade  : dira-t-on  qu’il  y a augmen- 
tation de  la  fonction , quand  le  malade  ne  peut 
plus  voir  ? Diminution , quand  la  plus  faible  lu- 
mière développe  avec  excès  la  sensibilité  de  l’organe 
et  cause  une  vive  douleur  ? Perversion , quand  les 
objets  sont  vus  avec  leurs  formes  ? Rien  de  tout 
cela  n’est  exactement  la  vérité.  L’augmentation, 
la  diminution  ou  la  perversion  des  fonctions  n’est 
pas  la  maladie  , elle  n’en  est  que  la  manifestation  *, 
c’est  l’ombre  qui  annonce  le  corps  : la  maladie  a 
lieu  dans  la  profondeur  de  nos  tissus , dans  la  mo- 
lécule, c’est  assez  dire  que  sa  nature  n’est  nullement 
connue  ; et  les  mots  irritation , inflammation , ato- 
nie, faiblesse , n’expriment  rien  de  bien  déterminé* 
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Cependant  ies  nombreuses  affections  auxquelles 
nous  sommes  soumis  n’offriraient  qu’un  cahos 
inextricable  si  les  médecins  ne  s’étaient  efforcés  , 
depuis  des  siècles , de  les  rattacher  à certaines 
lois  connues  de  l’organisation  , et , par  leur  si-^ 
militude  ou  leur  dissemblance , de  leur  attribuer 
une  même  nature  ou  une  nature  différente. 

On  s’est  cru  en  droit  de  supposer  aux  maladies 
une  triple  source,  une  triple  nature.  Mais  comme 
la  perversion  d’une  fonction  consiste  réellement 
dans  l’augmentation  ou  la  diminution  de  la  part 
que  prennent  les  differens  organes  qui  concourent 
à une  même  fonction , comme  cette  perversion 
n’est  qu’une  irrégularité  qui  a lieu  avec  excès  et 
défaut , on  a élagué  la  perversion , et  toutes  les 
maladies  ont  été  rapportées  à deux  seuls  genres  , 
augmentation  ou  diminution.  Voilà  au  moins  une 
division  rationnelle , et  bien  quelle  présente  plus 
d’un  coté  vulnérable  , je  ne  m’attacherai  cepen- 
dant pas  à la  combattre  : seulement  je  dirai  que  la 
diminution  réelle  d'une  fonction  ne  peut  résulter, 
à mon  avis,  que  d'un  commencement  de  para- 
lysie de  l’organe  qui  la  produit , ou  de  la  sous- 
traction des  substances  qui  entretenaient  la  sen- 
sibilité dans  cet  organe,  ou  enfin  de  la  présence 
dans  ce  même  organe  de  ‘matériaux  incommodes 
ou  nuisibles  : alors  si  le  changement  de  texture  de 
l'organe  devient  impossible,  je  ne  pense  pas  que 
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l’on  puisse  voir  là  une  maladie.  Si,  par  hypo- 
thèse, toutes  les  fonctions  diminuaient  graduelle- 
ment et  dans  la  même  proportion , jusqu’à  amener 
la  mort,  sans  altérer  la  texture  d’aucun  organe, 
quel  médecin  serait  capable  de  voir  la  plus  légère 
maladie  au  milieu  de  la  plus  parfaite  régularité 
des  fonctions  ? Aucun , je  pense. 

Il  me  semble  que  l’on  doit  définir  la  maladie  :: 
un  changement  quelconque  dans  la  texture  intime 
de  nos  organes  ou  la  composition  de  nos  fluides  T 
manifesté  par  le  trouble  de  nos  fonctions.  À la  ri- 
gueur je  ne  vois  rien  qui  s’oppose  à ce  que  la  di- 
minution d’une  fonction  coïncide  avec  un  change- 
ment dans  la  texture  de  l’organe  qui  la  produit  7 
mais  cette  diminution  n’est  certainement  que  le 
symptôme  de  la  maladie.  Un  organe  augmente  de 
volume  par  l’exercice , et  diminue  par  l’inaction  i 
qui  oserait  affirmer  que,  dans  le  second  cas,  il  perd 
précisément  les  mêmes  molécules  qu'il  s’était  assi- 
milées dans  le  premier  ? Un  muscle  paralysé  de- 
puis long-temps  est-il  matériellement  le  même  que 
son  voisin  qui  a conservé  la  faculté  de  sentir  et 
d’agir  ? Il  est  au  moins  fort  probable  que  non. 

L’altération  matérielle  de  nos  parties , soit  so- 
lides , soit  liquides , n'offre  que  des  phénomènes 
moléculaires  que  nos  sens  ne  peuvent  apprécier, 
et  qui  tiennent  à des  causes  entièrement  au-delà 
de  notre  portée.  C’est  avec  regret  qu’il  me  faut 
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ici  consigner  l’aveu  que  l’essence,  la  nature  in- 
time de  toutes  les  maladies,  sans  aucune  exception, 
sont  complètement  inconnues , à moi  du  moins. 

Cependant,  comme  il  serait  fort  dangereux  que 
le  médecin  ne  marchât  qu’à  tâtons , je  vais  exposer 
les  deux  théories  qui , plus  ou  moins  confirmées 
par  l’observation  et  l’expérience,  déterminent  la 
conduite  des  gens  de  l’art,  et  leur  servent  de 
règle. 

Pendant  bien  des  siècles  toutes  les  maladies  fu- 
rent attribuées  à l’altération  de  nos  fluides,  et 
l’humorisme  était  la  seule  théorie  médicale;  delà 
l’indication  bien  positive  de  débarrasser  l’économie 
des  humeurs  peccantes  qui  enrayaient  le  jeu  de 
nos  organes  et  troublaient  l’harmonie  des  fonctions. 
Un  réformateur  célèbre , Brown  , détrôna  l’humo- 
risme , et  établit  que  les  maladies  dépendaient  de 
l’altération  d’une  des  propriétés  vitales  attachées 
à nos  solides , celle  de  sentir  ou  d’être  excitables  : 
enfin,  selon  lui,  tout  dépendait  de  l’excitabilité. 
Nous  allons  discuter  ces  deux  théories , en  com- 
mençant par  celle  qui  triomphe  aujourd’hui. 

DU  SOLIDISME. 

Long-temps  avant  Brown  différons  médecins 
avaient  cherché  dans  la  physique  et  la  mécanique 
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l’explication  des  phénomènes  de  la  vie,  et  par 
conséquent  la  nature  des  maladies  : le  soîidisme  , 
à proprement  parler , n’est  pas  nouveau , la  secte 
ancienne  des  médecins-mathématiciens  en  est  la 
preuve;  mais  c’est  dans  le  siècle  dernier  que  l’on 
a mieux  coordonné  l’ensemble  des  faits  et  des  hy- 
pothèses qui  se  rattachent  à ce  système. 

Rien  jusqu’ici  n’ayant  clairement  démontré  que 
les  fluides  soient  animés,  la  plupart  des  médecins 
de  notre  époque  ont  été  et  demeurent  persuadés 
que  les  solides  sont  seuls  chargés  de  la  production 
des  phénomènes  de  la  vie,  et  que  seuls  ils  sont 
affectés  dans  les  maladies  : à peine  si  l’on  est  assez 
hardi  pour  faire  quelques  exceptions.  Les  mots 
sensibilité  y irritabilité , excitation  y inflammation  , 
sont  les  seuls  que  prononcent  nos  esculapes  mo- 
dernes , et  s’ils  n’ont  pas  toujours  la  raison  de  leur 
coté  , au  moins  ils  en  ont  l’apparence. 

La  sensibilité  ne  se  développant  que  parle  con- 
tact de  la  matière , et  ne  se  manifestant  que  par 
le  mouvement  de  nos  organes  , par  la  contractilité, 
plusieurs  médecins  ont  été  amenés  à confondre  ces 
deux  propriétés  en  une  seule  sous  le  nom  d’irrita- 
bilité ou  d’excitabilité.  Ces  deux  mots  seront  pour 
nous  synonymes,  et  nous  entendons  par  excitation 
et  irritation  l’ excitabilité  mise  en  jeu , avec  cette 
différence , cependant , que  l’excitation  sera  consi- 
dérée comme  une  augmentation  momentanée  des 
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fonctions  , sans  dérangement  de  la  santé , tandis 
que  l’irritation  indiquera  une  excitation  persistante 
qui  trouble  l’équilibre  , et  constitue  dès-lors  une 
maladie. 

L’excitabilité  étant  le  phénomène  le  plus  cons- 
tant de  la  vie , le  mobile  et  le  régulateur  des  fonc- 
tions , les  soîidistes  ont  pensé  que  les  maladies , ce 
trouble  des  fonctions , ne  pouvaient  dépendre  que 
des  modifications  que  présente  l’excitabilité  dans 
les  divers  organes. 

Or,  puisque  les  solides  seuls,  du  moins  on  le 
croit,  sont  excitables,  les  fluides  ont  été  considé- 
rés comme  entièrement  passifs,  et  exempts  de 
maladies. 

L’excitabilité  ne  pouvant  être  modifiée  qu’en 
plus  ou  en  moins , les  maladies  ont  été  naturelle- 
ment divisées  en  deux  grandes  classes  , celles  en 
plus , celles  en  moins. 

Cette  classification  semble  devoir  singulièrement 
faciliter  l’étude  de  la  médecine*,  toutefois  il  n’en 
est  rien , car  il  reste  à préciser  les  cas  oii  il  y a 
excès , et  ceux  oii  il  y a défaut.  Pour  parvenir  à ce 
résultat,  Brown,  considérant  l’excitabilité  en  masse, 
et  la  soutenant  une  et  indivisible,  prétendait  qu’elle 
ne  pouvait  être  augmentée  dans  un  organe  sans 
l’être  dans  tous  les  autres,  et  vice  versâ  : seulement 
il  admit  qu’elle  pouvait  subir  une  plus  grande 
augmentation  ou  une  plus  grande  diminution  dans 
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tel  ou  tel  organe  que  dans  tel  autre , suivant  des 
circonstances  particulières  qu’il  a cru  prudent  de 
ne  pas  expliquer.  D’après  ces  principes  la  tâche  du 
médecin  devenait  plus  facile  , car  il  lui  suffisait  de 
constater  l’augmentation  de  l’excitabilité  dans  un 
organe , ou  sa  diminution , pour  conclure  que  la 
maladie  était  avec  excès  ou  avec  défaut.  La  facilité 
et  l’énergie  des  contractions  musculaires  servit  à 
estimer  les  forces  du  malade , et  comme , dans  la 
plupart  des  maladies,  les  muscles  exercent  lente- 
ment et  difficilement  leurs  fonctions,  il  arrivait 
que  la  maladie  était  presque  toujours  caractérisée 
par  le  défaut  d’excitabilité.  On  chercha  meme  à 
établir  la  proportion  des  cas  ou  il  y avait  excès 
avec  ceux  où  il  y avait  défaut , et  ce  rapport  se 
trouva  être , sur  cent , de  trois  pour  les  premiers 
et  quatre-vingt-dix-sept  pour  les  seconds. 

La  thérapeutique , ainsi  que  nous  l’établirons 
ailleurs,  devant  être  nécessairement  fondée  sur  la 
nature  de  la  maladie,  et  être  la  conséquence  ri- 
goureuse du  système  adopté  , il  devient  évident 
que  Brown  et  ses  sectateurs  durent  employer  très- 
fréquemment  les  excitans,  et  très-rarement  les 
débilitai!  s. 

Un  médecin,  judicieux  observateur,  qui  étudia 
la  nature  plus  que  les  systèmes  , et  rendit  à lui 
seul  plus  de  services  aux  sciences  médicales  que 
ses  dévanciers  tous  ensemble  *,  M.  Broussais  re- 
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marqua  sur  des  personnes  mortes  de  maladies  dites 
avec  défaut,  des  désorganisations  dont  l’excès  d'ex- 
citabilité pouvait  seul  rendre  raison.  Les  mêmes 
observations  répétées  souvent  le  conduisirent  a 
penser  que  l’excitabilité  n’était  pas  une  et  indivi- 
sible, mais  qu’elle  pouvait  augmenter  ou  dimi- 
nuer sur  un  point  de  l’économie , sans  augmenter 
ou  diminuer  sur  les  autres  (i)  : dès-lors  il  con- 
clut que  les  maladies  pouvaient  être  quelquefois 
locales , c’est-à-dire  n’attaquer  qu’un  ou  plusieurs 
organes  sans  affecter  nécessairement  l’économie 
toute  entière.  Il  constata  également  que  l’excita- 
bilité pouvait  se  trouver  en  plus  dans  un  organe , 
et  en  moins  dans  un  autre , et  que  les  muscles 
étaient  le  plus  souvent  les  organes  affectés  en 
moins.  On  ne  tarda  pas  à admettre  que  l’excita- 
bilité, considérée  en  totalité,  ne  subit  pas  une 
augmentation  ou  une  diminution  nécessaire  par 
cela  seul  qu'une  maladie  se  déclare , mais  qu’elle 
diminue  dans  certains  organes  en  proportion  de 
son  augmentation  dans  d’autres. 

Voilà,  en  peu  de  mots,  Fexposé  du  système  de 
M.  Broussais , qui , comme  on  le  voit , est  pres- 
que complètement  solidiste.  La  thérapeutique  est 
également  fondée  sur  cette  nature  connue  ou  pré- 
sumée des  maladies,  et  s’adresse,  comme  dans  le 
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système  de  Brown , à l’excitabilité , tantôt  géné- 
ralement , tantôt  et  le  plus  ordinairement  sur  des 
points  séparés  : mais  il  y a entre  les  deux  systè- 
mes cette  immense  différence,  que  sur  cent  mala- 
dies , Brown  en  voyait  quatre-vingt-dix-sept  avec 
défaut,  et  M.  Broussais  en  voit  plus  de  quatre- 
vingt-dix-neuf  avec  excès  : l’un  prodiguait  les  sti— 
mulans , l’autre  les  proscrit  presque  d’une  manière 
absolue  *,  le  premier  ne  les  employait  que  pour  aug- 
menter l’excitabilité  générale  ^ le  second  ne  s’en 
permet  l’usage  que  pour  rendre  à quelques  organes 
une  énergie  qui  les  mette  en  harmonie  avec  le  reste 
de  l’économie. 

Je  voudrais  citer  les  faits  nombreux  et  sans  ré- 
plique, qui  prouvent  que  l’immense  majorité  de  nos 
maladies  tient  à une  irritation , et  à une  irritation 
locale  *,  et  plus  les  médecins  observent  et  étudient 
dans  le  livre  de  la  nature,  plus  cette  vérité  est 
démontrée. 

En  parlant  ainsi  de  l’irritation , je  n’entends 
rien  préjuger  sur  sa  nature  ; je  dis  seulement  que 
la  plupart  des  maladies  sont  accompagnées  des 
symptômes  attribués  à l’irritation. 

Naguère,  et  beaucoup  de  médecins  de  l’ancienne 
école  persistent  encore  dans  cette  opinion,  on  s’ima- 
ginait que  la  plupart  des  maladies,  que  du  reste 
on  considérait  comme  une  altération  de  l’excitabi- 
lité, pouvaient  exister  sans  aucune  modification 
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matérielle  de  lies  organes.  On  en  faisait  pour  ainsi 
dire  un  être  immatériel,  un  génie  malfaisant  qui 
se  plaisait  à troubler  nos  fonctions  et  à lutter 
contre  les  forces  de  la  vie  sans  en  altérer  matériel- 
lement les  instrumens , si  ce  n'est  à la  longue. 
Ainsi  les  désorganisations  que  l'on  rencontrait  après 
la  mort  étaient  réputées  l’œuvre  de  la  maladie,  et 
non  la  maladie  elle-même.  Les  recherches  multi- 
pliées d’anatomie  pathologique  ont  fait  justice  de 
cette  erreur , et  ce  que  nous  dirons  en  parlant  de 
l’irritation  et  de  l’inflammation  achèvera  de  prouver 
que  toutes  les  maladies  sont  dues  à des  altérations 
matérielles  de  nos  tissus. 

L’idée  de  l’immatérialité  des  maladies,  comme 
toutes  celles  que  l’on  prétend  se  faire  de  ce  que 
l’on  croit  n’être  pas  matière , naquit  d’une  abstrac- 
tion. Les  médecins  négligeaient  de  chercher  dans 
la  mort  les  lois  et  les  troubles  de  la  vie , ou  plutôt 
la  superstition  opposait  une  barrière  d’airain  à leur 
zèle  : un  anatomiste  qui  écrivait  dans  un  temps 
assez  peu  éloigné  de  nous , disait , en  effet , qu’il 
avait  osé  étudier  les  organes  du  cou , et  pousser 
son  investigation  jusqu’à  la  base  du  crâne  , mais 
qu’il  n’avait  pas  eu  le  courage  de  porter  la  témé- 
rité jusqu’à  ouvrir  cette  boite  osseuse , siège  pré- 
sumé de  l’âme.  11  n’est  donc  pas  étonnant  qu’à 
défaut  de  notions  précises , et  dans  le  désir  de  tout 
s’expliquer , on  ait  considéré  les  maladies  comme 
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des  êtres  existant  isolément,  et  pouvant  agir  sur 
l’économie,  à peu  près  comme  nous  nous  figurons 
l’action  de  l’âme.  Les  débris  de  cette  croyance  se 
rencontrent  encore  dans  un  monde  médical  parti- 
culier , et  sur-tout  chez  le  vulgaire.  Les  fièvres 
sont  encore  assez  souvent  regardées  comme  indé- 
pendantes des  organes , comme  un  génie  qui  s’en- 
vole et  revient  quand  il  lui  plaît , ou  quand  un 
sorcier  lui  en  donne  l’ordre  : bien  des  personnes 
croient  aussi  que  certains  individus  ont  le  pouvoir 
de  jeter  un  sort  sur  leurs  semblables , sur  les  ani- 
maux ou  les  récoltes , etc.  Les  rois  de  France  ne 
jouissaient-ils  pas  du  privilège  de  guérir  les  scrofules  ! 
Les  saints  aussi  se  mêlent  de  donner  certaines 
maladies  , et  de  les  guérir. 

J'ai  donné  dernièrement  des  soins  à une  dame 
qui,  voyant,  ainsi  que  je  le  lui  avais  annoncé  dès 
le  principe,  que  sa  maladie  se  prolongeait  un  peu  , 
me  fit  la  confidence  qu’elle  se  croyait  malade  d’un 
saint  dont  je  ne  me  rappelle  pas  le  nom  ; elle  a 
bien  guéri , cependant , et  je  crois  sans  l’influence 
de  son  céleste  malfaiteur.  Le  patron  d’une  com- 
mune voisine  jouit  du  pouvoir  de  guérir  les  enfans 
noués  qu’on  hisse  jusqu’à  sa  niche  pour  faire  tou- 
cher les  parties  malades.  Qui  ne  sait  aussi  que  les 
amulettes  nous  préservent  de  beaucoup  de  mala- 
dies ? Qui  ne  connaît  la  propriété  des  bagues  de 
saint  Hubert , etc. , etc. , et  tant  d’aulres  monu- 
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mens  de  l’astuce  et  de  la  sottise  des  hommes  ? 

En  jugeant  de  la  nature  de  la  maladie,  comme  on 
le  fait  parla  manière  dont  s’exercent  les  fonctions, 
on  ne  trouve  que  plus  ou  moins  ; on  connaît  un 
symptôme  sans  connaître  la  nature  de  la  cause 
qui  exalte  ou  diminue  : cet  examen  des  fonctions 
fait  conclure  à un  solidisme  pur  , puisque  ce  sont 
les  solides  qui  exécutent  les  phénomènes  apparens 
des  fonctions. 

DE  l’hUMORISME. 

Ce  système , qui  attribue  toutes  les  maladies  à 
l’altération  primitive  des  humeurs  naturelles  et  à 
la  formation  d’humeurs  qui  ne  se  rencontrent  pas 
en  santé , dut  naître  avec  la  première  idée  de  gué- 
rir les  maladies.  Privés  de  connaissances  anatomi- 
ques , et  frappés  du  rôle  important  que  jouent  les 
fluides  dans  l’organisation , les  premiers  médecins 
attribuèrent  toutes  les  maladies  aux  humeurs.  Les 
urines,  la  sueur,  la  bile,  les  matières  des  vomis- 
semens  et  des  déjections  fixèrent  particulièrement 
leur  attention , et  comme  dans  presque  toutes  les 
maladies  ces  fluides  présentent  des  cliangemens 
plus  ou  moins  notables , il  était  naturel  de  penser 
que  la  maladie  consistait  dans  les  efforts  de  nos 
organes  pour  se  débarrasser  des  humeurs  vicieuses 
q li  les  lésaient. 
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Si,  de  nos  jours,  la  plupart  des  médecins  sont 
solidistes  , il  est  vrai  de  dire  que  tout  le  vulgaire 
et  la  majeure  partie  des  gens  du  monde  professent 
l’humorisme  le  plus  absolu*,  l’un  ne  rêve  que  pi- 
tuite,  celui-ci  est  travaillé  par  la  bile,  celui-là  par 
des  humeurs  âcres,  un  autre  voit  son  sang  se  dé- 
composer , se  changer  en  eau,  ses  humeurs  se 
confondre , etc. 

On  a déversé  sur  Thumorisme  un  ridicule  qu’il 
méritait  sans  doute  en  partie,  mais  , dégagé  des 
futiles  théories  de  ceux  qui  n’ont  aucune  connais- 
sance positive  en  chimie  et  en  physique,  et  ra- 
mené à l’application  des  lois  connues  de  la  nature, 
il  me  semble  mériter  la  plus  sérieuse  attention , et 
je  vais  ici  exposer  bien  moins  les  opinions  des  au- 
tres que  les  miennes  : comme  elles  ne  sont  pas 
moins  hypothétiques  que  toutes  celles  qui  ont  et  é 
émises  jusqu’à  ce  jour  sur  la  nature  des  maladies, 
et  que  d’ailleurs  leur  influence  sur  la  thérapeuti- 
que ne  peut  qu’engager  à poursuivre  jusque  dans 
les  molécules  de  nos  tissus  les  lois  qui  régissent 
la  matière , je  ne  vois  aucun  inconvénient  à les  li- 
vrer à la  critique  : je  suis  bien  moins  accessible  à 
la  crainte  de  la  censure,  que  désireux  de  rencontrer 
la  vérité  \ et  ceux  qui  seront  à portée  de  bien  saisir 
ce  que  je  dirai , trouveront , je  crois , qu’il  y a lieu 
à réfléchir  mûrement  et  long-temps  sur  cette  ma- 
tière, avant  de  se  prononcer.  Tout  jugement  prç- 
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cipité  en  pareille  occurrence  prouverait  qu’il  est 
rendu  sans  connaissance  de  cause  , et , partant , il 
resterait  sans  importance. 

En  général , moins  une  science  est  connue , plus 
elle  renferme  de  principes , de  lois  , et  de  faits 
qui  ne  ^se  rattachent  à rien  et  restent  par  consé- 
quent sans  explication. 

La  nature,  qui  nous  offre  des  phénomènes  si 
nombreux  et  si  variés,  est  singulièrement  avare 
de  principes , quoique  bien  des  personnes  lui  en 
attribuent  à l’infini  \ pendant  long-temps  aussi  je 
les  comptais  par  douzaines , mais , avec  un  peu 
d’attention , on  ne  tarde  pas  à voir  que  des  effets 
en  apparence  les  plus  disparates  tiennent  à une 
cause  identique,  modifiée  seulement  dans  son  in- 
tensité et  son  application.  Parmi  les  phénomènes 
que  présente  la  matière  non  organisée , si  j’ai  pu 
m’en  expliquer  quelques-uns  , je  déclare  qu’un  seul 
principe , l’attraction , m’a  fourni  toute  l’explica- 
tion. Mais  par  attraction  je  n’entends  pas  seule- 
ment cette  propriété  inhérente  à la  matière , qui 
fait  que  les  corps  célestes  s’attirent  réciproque- 
ment , et  que  toutes  les  substances  terrestres  sont 
^dirigées  vers  le  centre  de  notre  globe  : en  vertu 
de  la  même  propriété  une  molécule  en  attire  une 
autre , quelle  qu’ellè  soit , sauf  le  cas  d’électricité 
contraire.  L’électricité  , le  galvanisme  , le  magné- 
tisme , l’affinité  chimique , la  force  de  cohésion  me 
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semblent  dépendre  uniquement  de  l'attraction , ce 
qui  me  porte  à conclure  que  la  force  d’attraction 
en  suppose  une  autre  de  nature  contraire , et  qui 
lui  est  égale  en  intensité  : s’il  n’en  était  pas  ainsi, 
tous  les  globes  semés  dans  l’espace,  tout  l’uni- 
vers ne  formeraient  bientôt  qu’un  seul  corps , ainsi 
que  j’espère  le  démontrer  ailleurs.  Du  reste,  cette 
répulsion  est  bien  prouvée  par  les  phénomènes 
électriques  et  chimiques. 

L’électricité , comme  chacun  sait , se  développe 
par  le  frottement  : ainsi  un  corps  mis  en  mou- 
vement , s’il  n’est  pas  dans  le  vide  , acquiert  la 
propriété  d’attirer  ou  de  repousser  les  autres 
corps.  Sans  m’arrêter  à décrire  ici  les  conditions 
à remplir  pour  obtenir  la  manifestation  du  fluide 
électrique , je  dirai  seulement  que , dans  tous  les 
cas  possibles,  il  se  développe  par  le  frottement. 

Une  autre  loi  tout  aussi  générale,  c’est  que 
l’électricité  se  manifeste  encore  par  le  simple  con- 
tact de  deux  corps  quelconques  , pourvu  qu’ils 
soient  de  nature  différente  ; ainsi  le  cuivre  étant 
placé  sur  du  zinc , de  l’eau  mêlée  à un  acide , à 
de  l’alcool , etc. , l’air  mis  en  contact  avec  nos  pou- 
mons , les  alimens  en  touchant  la  surface  des  or- 
ganes digestifs , etc. , etc. , produisent  de  l’élec- 
tricité. 

Un  troisième  principe  encore  sans  exception  * 
c’est  que  tous  les  corps  en  se  combinant  ou  en 
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de  l’électricité*,  ainsi  l’oxygène  et  l’hydrogène  en 
produisent  en  se  combinant  pour  former  de  l’eau  ; 
ils  en  produisent  quand  ils  perdent  cet  état  de 
combinaison  pour  reprendre  leur  état  gazeux  ; 
toutes  les  humeurs  du  corps  en  produisent  en  se 
composant  et  en  se  décomposant , etc. , etc. 

Les  corps  simples  et  les  corps  homogènes  ne  ma- 
nifestent pas  d’électricité  quand  ils  changent  d’état 
sans  changer  de  nature,  c’est-à-dire  en  devenant 
de  solides.,  liquides  ou  gazeux  ; mais  toutes  les  fois, 
par  exemple , que  la  vapeur  qui  s’échappe  d’un  li- 
quide n’a  plus  la  meme  composition  que  le  liquide 
qui  la  fournit,  il  y a production  d’électricité  ; 
de  1 eau  salée  que  l’on  vaporise  devient  électrique , 
parce  que  la  vapeur  qui  se  forme  ne  contient  pas 
de  sel  ; la  vapeur  qui  se  forme  à la  surface  de  nos 
membranes  soit  internes  soit  externes,  closes  ou 
non,  dégage  de  l’électricité,  parce  que  cette  va- 
peur n'a  pas  identiquement  la  meme  nature  que 
les  humeurs  qui  la  fournissent. 

Toutes  les  compositions  et  décompositions  chi- 
miques reposent  sur  ces  principes  *,  au-delà  il  n’y 
a plus  que  conjectures.  Deux  molécules  s’attirent 
soit  par  la  seule  force  de  l’attraction  générale , soit 
par  la  différence  de  leur  électricité , et  arrivées  au 
point  de  contact , elles  forment  une  nouvelle  molé- 
cule qui  n’a  plus  les  propriétés  de  celles  qui  entrent 
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dans  sa  composition  : une  molécule  de  sulfure  de 
fer  ne  ressemble  ni  au  soufre  ni  au  fer;  le  gaz 
acide  carbonique  ne  ressemble  ni  à l’oxygène  ni 
au  carbone  ; l’eau  diffère  de  l’oxygène  et  de  l’hy- 
drogène. 

La  composition  et  la  décomposition  des  diverses 
substances  modifient  la  chaleur , soit  en  l’augmen- 
tant , soit  en  la  diminuant  ; la  chaleur , à son  tour, 
n’est  pas  sans  influence  sur  la  production  des  phé- 
nomènes électriques.  Il  en  est  de  même  de  la  lu- 
mière. La  propriété  électrique  d’un  composé 
souvent  n’est  pas  la  même  de  celle  des  composans , 
et  ce  nouveau  corps  devient  ordinairement  apte 
alors  à des  combinaisons  auxquelles  se  refusaient 
chacun  de  ses  composans. 

Cette  loi ^ si  bien  connue  en  chimie,  jettera  un 
jour  la  plus  vive  lumière  sur  l’organisation  et  la 
vie , et  sur  la  manière  dont  les  médicamens  agis- 
sent sur  nos  organes. 

A ces  principes  joignez  une  connaissance  exacte 
de  la  manière  dont  l’électricité  se  manifeste  dans 
la  pile  par  le  contact , et  de  la  formation  des  cou- 
rans  électriques  , et  vous  pourrez  vous  rendre 
raison  d un  certain  nombre  de  phénomènes  appe- 
lés vitaux.  Faisons-en  quelques  applications. 

Nous  ne  vivons  que  par  les  excitans,  disait 
Brown  ; il  avait  grandement  raison  ; il  eut  singu- 
lièrement tort  de  tant  les  prodiguer.  Mais  quels 
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sont,  dans  la  nature,  les  corps  qui  agissent  sur 
nous  comme  excitans  ? En  est-il  qui  jouissent  de  la 
propriété  contraire  ? Une  seule  réponse  satisfait 
à ces  deux  questions  : tous  les  corps  de  la  nature 
sont  pour  nous  des  excitans  ; ils  varient  seulement 
d’énergie,  et  si  quelques-uns  sont  dits  débilitans  , 
c’est  seulement  parce  qu’ils  excitent  moins , ou  que 
les  organes  avec  lesquels  ils  sont  mis  en  contact 
sont  dans  des  circonstances  telles  que  l’excitation 
n'est  pas  perçue.  Si  la  débilité  est  la  suite  du 
contact , je  ne  vois  qu’une  conséquence  rigoureuse 
à tirer,  c'est  qu’il  résulte  de  ce  contact  une  affi- 
nité nouvelle  qui  modifie  celle  qui  existait  aupa- 
ravant dans  l’organe.  Les  prétendus  contre-sti- 
mulans  sont,  pour  la  plupart,  des  excitans  fort 
énergiques , tels  que  l’émétique , la  digitale , le 
nitrate  de  potasse , etc.  ^ et  je  ne  puis  partager 
l’opinion  de  Rasori  et  de  ses  prosélytes , qui  pen- 
sent que  ces  substances  agissent  en  diminuant  di- 
rectement l’excitation  : ils  ne  peuvent  calmer 
qu’en  s’opposant  à la  cause  qui  manifestait  l’exci- 
tation , et  cette  cause , qui  augmente  le  mouvement 
moléculaire  et  fait  combiner  avec  nos  tissus  des 
molécules  qui  devaient  en  rester  séparées  , me 
parait  être  l’affinité.  Les  contre-stimulans,  comme 
tous  les  caïmans  possibles,  comme  tous  les  exci- 
tans, les  toniques,  etc.,  ne  guérissent  donc  les 
maladies  qu’en  s’opposant  à des  combinaisons  dan- 
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gereuses  par  d’autres  combinaisons  d’une  innocuité 
compatible  avec  la  régularité  des  fonctions.  Pour 
vivre,  c’est-à-dire  pour  être  excités,  nous  avons 
besoin  d’être  continuellement  en  contact  avec  la 
matière  et  sous  son  influence  ; cette  proposition 
est  tellement  vraie  que  si,  par  supposition,  on 
pouvait  placer  un  être  vivant  dans  un  vide  absolu, 
le  priver  de  tout  contact  de  la  matière , le  sous- 
traire à l’influence  de  la  lumière  , de  la  chaleur  et 
de  l’électricité,  sa  vie  s’échapperait  par  tous  les 
points  avec  la  rapidité  de  l’éclair.  Le  contact  de 
la  matière  étant  indispensable  à la  vie , et  ce  con- 
tact produisant  nécessairement  de  l’électricité  , il 
est  certain  que  tout  être  vivant  est  un  foyer  de 
production  continuelle  d’électricité  : cette  con- 
séquence est  inattaquable.  Mais  dans  les  corps  vi- 
vans  le  mouvement  est  continuel  ] voyons  s’il  peut 
tenir  au  fluide  électrique. 

Un  métal  peut  être  soumis  à un  courant  élec- 
trique sans  se  mouvoir , si  le  métal  est  assez  volu- 
mineux et  le  courant  assez  faible  ; dans  le  cas 
contraire  ses  molécules  se  déplaceront  en  rougissant 
d’abord,  puis  en  se  vaporisant  ou  se  combinant 
avec  les  corps  voisins  : si  le  corps  soumis  à l’expé- 
rience est  un  fluide , on  voit  s’agiter  les  molécules 
influencées  : ces  faits  sont  généraux  , donc  l’élec- 
tricité produit  le  mouvement.  Dans  les  corps  vi- 
\ans,  le  fluide  électrique  produit  donc,  par  sa 
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continuité , un  mouvement  continuel  aussi.  Je  me 
rappelle  avoir  fort  bien  vu  au  microscope  un 
double  courant  dans  les  tiges  filiformes  et  les  fleurs 
d’un  cara  séparé  er,  fragmens.  Ce  courant  était 
intermittent , ce  qui  sera  facilement  compris  par 
ceux  qui  savent  comment  s’accumule  et  se  dégage 
le  fluide  électrique. 

Des  expériences  déjà  anciennes  ont  démontré 
que  deux  fluides  hétérogènes,  séparés  par  une 
membrane  , s’influençaient  au  travers  de  cette 
membrane  quand  on  les  soumettait  à l’action  d’un 
courant  électrique  ( on  sait  qu’en  mélangeant  ces 
deux  fluides  l’action  électrique  est  instantanée  et 
agit  de  molécule  à molécule  ) ; des  expériences 
récentes  ont  démontré  que  le  courant  s’établissait 
toujours  par  le  seul  contact  des  fluides  sur  la 
membrane  qui  les  sépare , quand  cette  membrane 
n’est  pas  altérée  par  la  putréfaction , et  sans  qu’il 
soit  besoin  de  recourir  à l’action  d’un  arc  qui  les 
fasse  communiquer  ; la  membrane  seule  établit  la 
communication,  et  les  fluides  la  traversent  en  se 
décomposant.  Il  n’est  pas  plus  nécessaire  de  re- 
courir à une  propriété  vitale  étrangère  ou  contraire 
aux  lois  ordinaires  de  la  nature , pour  expliquer  la 
composition  et  la  décomposition  de  nos  humeurs , 
que  pour  expliquer  la  formation  de  l’eau  par  la 
combinaison  de  l’oxygène  et  de  l’hydrogène , ou  la 
décomposition  d’un  sel  par  la  pile. 
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Une  membrane  contenant  un  liquide  , liée 
bout  d’un  tube  non  capillaire , et  placée  dans  un 
liquide  différent  de  celui  qu’elle  contient , s’emplit 
ou  se  vide*,  dans  tous  les  cas  il  s’établit  un  courant 
électrique  qui  change  la  composition  des  fluides 
et  leur  niveau,  et  si  l’introduction  a lieu , elle  peut 
être  portée  au  point  de  faire  remonter  le  liquide 
fort  haut  et  même  de  le  faire  répandre  par  dessus 
les  bords  du  tube.  La  capillarité  a-t-elle  jamais 
produit  pareil  phénomène  ? Il  est  certain  que  non. 

Quelques  physiologistes  avaient  déjà  voulu  ex- 
pliquer les  fonctions  par  l’action  de  l’électricité, 
mais  ils  ne  faisaient  que  l’application  de  l’électri- 
cité qui  s’accumule , et  qui  s’écoule  par  décharge , 
ou  de  celle  qui  se  développe  par  contact  comme 
* dans  la  pile;  ainsi  il  leur  fallait  trouver  dans  le 
cerveau  et  les  nerfs  une  batterie  et  des  conduc- 
teurs; la  substance  grise  et  la  substance  blanche 
représentaient  pour  eux  l’arc  métallique  de  Galvani, 
et  les  lames  du  cerveau  et  du  cervelet  la  pile  de 
Volta.  Il  y a,  je  n’en  doute  pas,  quelque  chose  de 
vrai  dans  cette  supposition  ; mais  il  est  bien  plus 
certain  que  les  phénomènes  de  composition  et  de 
décomposition  de  nos  tissus,  la  nutrition,  l’ab- 
sorption , les  sécrétions , la  respiration , etc. , se 
manifestent  par  les  courans  électriques  qui  s’établis- 
sent dans  nos  humeurs  au  travers  des  membranes 
et  des  vaisseaux  qui  les  séparent. 
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Ces  faits , et  mille  autres  que  je  pourrais  citer, 
prouvent  que  rhumorisme  est  bien  plus  fondé  que 
le  solidisme.  Je  vais  essayer  de  le  démontrer  par 
des  explications. 

Les  solides,  dit-on,  sont  seuls  aptes  à sentir; 
je  conviens  que  tout  en  admettant  que  les  fluides 
ne  soient  pas  inertes , la  sensation  ne  s’opère  que 
dans  les  organes  ; mais  qui  oserait  dire  que  l’ac- 
tion propre  des  solides  cause  le  mouvement  et  la 
composition  des  fluides  : qui  oserait  le  dire  ? Tous 
les  solidistes  exclusifs , et  tel  est  le  symbole  de 
leur  foi.  Autant  vaudrait  soutenir  que  les  combi- 
naisons chimiques  dépendent  des  vases  dans  les- 
quels on  les  opère , et  que  les  mouvemens  rapides 
qui  ont  lieu  quand  on  mêle  certains  liquides  hété- 
rogènes , tiennent  à la  contraction  de  ces  mêmes 
vases. 

Quand  on  irrite  une  membrane  transparente  , 
une  séreuse,  en  la  ratissant  avec  une  lame  de 
verre  qui  ne  peut  se  combiner  avec  elle , on  voit 
des  liquides  de  toutes  les  espèces  affluer  vers  l’en- 
droit irrité;  les  molécules  arrivent  là  de  tous  les 
côtés , même  en  sens  inverse  de  leur  cours  habi- 
tuel ; les  globules  rouges  du  sang  y arrivent  comme 
les  autres  ; la  partie  se  gonfle,  devient  douloureuse , 
chaude  : on  dit  qu’elle  est  enflammée.  Toutes  les 
fois  qu’une  partie  est  irritée  , plus  de  fluides  y ar- 
rivent , delà  cet  axiome  médical  : Ubi  stimulas  P 


I 


200 

fiuxus.  Mais  qui  a pu  attirer  ces  fluides  si  ce 
n’est  l’électricité  développée  par  le  frottement  ou 
le  simple  contact  ? 

Les  organes  solides  ont , à la  vérité , reçu  l’im- 
pression et  l’ont  transmise  au  cerveau,  mais  ils 
n’ont  pu  faire  rétrograder  les  fluides  par  la  force 
de  leurs  prétendues  propriétés  vitales. 

Les  courans  électriques  peuvent  seuls  rendre 
raison  de  la  formation  des  dégénérescences,  des  ma- 
tières insolites  , des  tissus  nouveaux  que  l’on  ren- 
contre dans  l’économie  } ces  combinaisons  n’ont 
pas  d’autres  causes  que  les  combinaisons  chimiques, 
et  ce  que  M.  Broussais  a appelé  chimie  vivante 
sans  savoir  pourquoi,  il  pouvait  tout  aussi  bien 
l’appeler  chimie  ordinaire  dans  des  corps  vivans  : 
les  causes  de  combinaison  me  semblent  les  mêmes, 
les  vases  seuls  et  les  conducteurs  ont  changé}  et 
mille  conditions  dont  on  n’observe  que  quelques- 
unes  dans  les  préparations  chimiques , se  trouvent 
réunies  dans  ce  qui  se  passe  au  dedans  de  nous. 

Une  substance  quelconque  est  introduite  dans 
l'estomac , il  y a nécessairement  production  d’élec- 
tricité et  combinaisons  nouvelles*,  les  fluides  qui 
arriveront  dans  le  sang  ne  seront  plus  semblables 
en  tout  à ceux  qui  ont  été  introduits  *,  et  les  hu- 
meurs attirées  dans  l'estomac  ne  seront  pas  iden- 
tiquement celles  qui  pénétraient  les  membranes 
de  ce  viscère. 
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Tous  les  moyens  thérapeutiques  réagissent  peut- 
être  qu’en  produisant  telle  ou  telle  action  élec- 
trique. 

Non-seulement  tous  les  corps  s’influencent  par 
contact,  mais  encore  beaucoup  à distance.  Ainsi 
tel  oiseau  est  privé  de  l’organe  de  la  vue , et  ce- 
pendant il  ne  se  heurte  nulle  part  \ il  sait  qu’un 
obstacle  se  présente  à sa  rencontre , et  il  l’évite. 
J’ai  cent  fois  vérifié  sur  moi  que  l’on  peut  fermer 
complètement  les  yeux,  et  avoir  la  conscience  d’une 
masse  assez  volumineuse  sans  la  toucher.  Ceci  me 
démontre  la  possibilité  de  l’existence  du  magné- 
tisme animal , de  celte  propriété  qu’ont  les  corps 
vivans  de  s’influencer  à distance  : mais  l’influence 
du  magnétiseur  n’ira  pas  jusqu’à  donner  à son 
endormi  des  connaissances  qu’il  n’avait  pas  au- 
paravant, jusqu’à  lui  faire  décrire  des  choses  dont 
il  n’avait  jamais  eu  la  moindre  idée.  Je  me  suis 
souvent  plu  à mettre  à l’épreuve  un  soi-disant 
magnétiseur  , et  tous  ses  efforts  sur  moi  n’ame- 
nèrent d’autre  résultat  que  de  me  faire  rire  de  sa 
bonhomie. 

Il  saisit  cette  occasion  pour  m’assurer  que  mon 
incrédulité  mettait  obstacle  à la  production  de  sa 
puissance.  Je  partageai  son  avis  , et  restai  bien 
convaincu  que  les  gens  à foi  robuste  sont  ceux  qui 
voient  le  plus  de  choses  merveilleuses. 

Si  nous  portons  notre  attention  sur  la  manière 
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dont  agissent  les  causes  morbifiques,  nous  trouve- 
rons à chaque  pas  la  preuve  que  les  fluides  sont  le 
plus  souvent  altérés  les  premiers. 

Les  causes  sont  ou  physiques  , ou  chimiques, 
ou  vitales. 

Les  premières  s’expliquent  par  les  lois  de  la 
physique  et  de  la  mécanique  , ainsi  l’on  conçoit 
très-bien  qu’un  boulet  brise  un  os , qu’un  coup  de 
sabre  divise  un  muscle,  etc.  Mais  la*  chaleur,  mais 
l’humidité  , mais  la  sécheresse , comment  agissent- 
elles  ? Voilà  cependant  des  agens  physiques , et 
je  défie  le  plus  hardi  de  bien  expliquer  pourquoi 
une  brûlure  vive  carbonise  la  peau , tandis  qu’une 
brûlure  légère  détermine  de  larges  ampoules  : il 
11e  prouvera  pas  davantage  que  cette  cause  a agi 
sur  les  solides  plutôt  que  sur  les  liquides , et  la 
chimie  revendiquerait  à bon  droit  le  mode  de  pro- 
duction de  la  maladie. 

Aux  causes  chimiques  doivent  se  rapporter  tous 
les  agens  qui  entrent  en  combinaison  avec  la  ma- 
tière animale.  Leur  nombre  est  immense  3 puisque, 
ainsi  que  nous  l’avons  vu , tous  les  corps  de  la  na- 
ture tendent  à se  combiner  avec  nos  tissus,  ou, 
par  la  production  des  phénomènes  électriques  que 
déterminent  leur  contact , à modifier  les  combinai- 
sons qui  existaient.  Entre  quelles  parties  les  com- 
binaisons se  forment-elles  le  plus  facilement  ? La 
chimie  nous  apprend  que  c’est  entre  les  corps 
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dont  les  molécules  ont  peu  de  force  de  cohésion  , 
c’est-à-dire  entre  les  fluides.  La  première  consé- 
quence est  donc  celle-ci  : les  fluides  sont  plus  al- 
térables que  les  solides. 

Les  causes  chimiques  fort  actives , telles  que  les 
acides  concentrés  , les  poisons , détruisent  promp- 
tement en  se  combinant  avec  les  parties  solides 
ou  fluides  qu’elles  touchent  ; mais  les  agens  moins 
violens  qui,  sous  forme  de  molécules  fines,  sont 
introduits  dans  îe  poumon  mélangés  avec  l’air,  ou 
dans  le  canal  digestif  mélangés  avec  les  alimens , 
ne  détruisent  pas  instantanément  les  tissus,  et 
passent  dans  le  sang  dont  ils  changent  plus  ou 
moins  la  composition.  Ces  altérations  du  sang  ne 
sont  plus  niées  que  par  les  entêtés  qui , pour  sou- 
tenir leurs  systèmes  , nieraient  , si  besoin  était , 
jusqu’à  la  clarté  du  spleil  : le  solidiste  ne  voit  de 
maladie  possible  que  dans  les  solides  ; le  vitaliste 
n’en  voit  que  dans  les  modifications  des  propriétés 
vitales  ; je  pense  fortement  qu’il  n’en  faut  voir  que 
dans  l’altération  matérielle  des  solides  ou  des 
fluides. 

Toutes  les  altérations  matérielles  des  solides  ou 
des  fluides  sont  dues,  disent  quelques  meneurs  , à 
la  même  cause  prochaine , à l’irritation , et  cette 
dernière  est  de  même  nature  par-tout , elle  ne 
varie  que  d’intensité  (i). 

Ci) Un  auteur  estimé  s’exprime  en  ces  termes  : r tontes  les  maï^ 
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Les  changemens  dans  la  nature  et  la  quantité 
des  fluides  sécrétés  sont  tous  dus  à l’irritation  des 
organes  sécréteurs.  J’espère  qu’il  n’y  a pas  de  so- 
lidisme  plus  renforcé. 

Le  grand  raisonnement  des  solidistes , c’est  que 
le  sang  contient  les  matériaux,  les  élémens  de 
toutes  les  désorganisations  que  Ton  rencontre , 
et  que  les  organes  ont,  par  l’irritation  dont  ils 
sont  atteints,  la  propriété  de  choisir  dans  le  fluide 
qui  nous  vivifie  , les  molécules  qufils  s’approprient 
et  dont  ils  s’engorgent , et  toutes  celles  qui  forment 
la  matière  des  sécrétions  morbides.  Oui,  le  sang 
contient  tous  les  élémens  primitifs  dont  il  est  ques- 
tion \ mais  il  ne  contient  pas  toutes  formées  les  hu- 
meurs des  sécrétions  de  la  santé  et  de  la  maladie. 
Contenait-il  de  la  matière  tuberculeuse,  squir- 
rheuse, avant  le  développement  des  tubercules,  des 
squirrhes,  etc.  ? Personne  ne  peut  le  soutenir.  Le 
sang  peut  donc  être  regardé  comme  le  réservoir 
commun  dans  lequel  chaque  organe  trouve  des 

dies,  toutes  les  dégénérations  , jusqu’à  la  formation  des  vers,  ne 
f.ont  que  des  degrés  d’intensité  et  de  durée  du  même  état  morbide  : 
les  signes  du  degré  le  plus  élevé  et  du  m ins  prononcé  sont  les 
mêmes;  ils  ne  diffèrent  que  par  l’intensité,  par  divers"phénomènes 
dépendant  delà  structure  organique,  et  par  la  modification  qu’ils 
déterminent  dans  les  organes.  » 

A ce  compte  il  n’y  a qu’une  seule  maladie,  l’irritation  ! 


Esprit  trop  faible , où  vas-tu  t’égarer  ! 
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molécules  avec  lesquelles  il  a plus  ou  moins  d’af- 
finité \ delà  résultent  des  combinaisons  nouvelles 
qui  ne  se  rencontraient  pas  dans  le  sang.  On  a été 
jusqu’à  dire  que  les  concrétions  tophacées , cal- 
caires , que  l’on  rencontre  au  tour  des  articulations 
goutteuses  , n’étaient  que  de  l’albumine  desséchée, 
parce  que  le  sang  contient  de  l’albumine  qui  est 
blanche , et  que  les  concrétions  ne  contiennent  pas 
de  matière  rouge  ! En  vérité  il  y a là  autre  chose 
que  de  l’esprit  de  système , ou  l’esprit  de  système 
est  par  fois  bien  aveugle  ! 

La  plupart  des  médicamens  agissent  sur  2el  or- 
gane plutôt  que  sur  tel  autre  : comment  la  chose 
pourrait-elle  arriver  si  ce  médicament  avait  la 
meme  affinité  pour  tous  les  organes?  Pourquoi 
l’émétique  introduit  dans  les  veines  ferait-il  vomir  ? 

La  même  loi  chimique  existe  : vous  pourrez 
mettre  dans  un  meme  vase  cinq  ou  six  liquides 
différens  sans  qu’il  en  résulte  aucune  combinaison, 
un  dernier  que  vous  ajouterez,  et  dont  vous  con- 
naîtrez les  propriétés , en  déterminera  à l’instant. 

Je  me  crois  donc  en  droit  de  conclure  que  les 
altérations  du  sang  dans  sa  composition  changent 
ses  affinités,  et  que  ce  fluide  devient  ainsi  la  cause 
la  plus  fréquente  des  altérations  des  solides. 

Dans  beaucoup  d'épidémies  les  humeurs  sécré- 
tées ont  paru  trop  semblables  pour  qu  elles  ne  fus- 
sent pas  dues  à une  même  cause , et  ces  matières 
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trop  differentes  dans  d’autres  maladies  des  memes 
organes  pour  qu3il  soit  raisonnable  de  les  attri- 
buer à une  seule  et  même  lésion  vitale,  à l’ir- 
ritation. 

La  nutrition  tient  9 dites-vous , à l’affinité  vitale; 
soit  : la  maladie  tient,  par  la  même  raison,  à une 
affinité  que  vous  baptiserez  du  nom  que  vous  vou- 
drez , au  moins  c’est  une  affinité  qui , comme  celle 
de  l’état  sain,  change  la  composition  matérielle 
de  nos  parties , et  celui  qui  connaîtra  les  lois  de 
cette  affinité  aura  seul  le  droit  de  dire  : je  connais 
la  nature  des  maladies.  Je  ne  conçois  nullement 
un  changement  dans  la  composilion  d’un  fluide  ou 
d’un  solide  quelconque,  sans  que  l’affinité  ait  pré- 
sidé à ce  changement , soit  en  appelant  et  fixant 
dans  le  composé  des  molécules  qui  n’en  faisaient 
pas  partie  auparavant,  soit  en  dissociant  et  reje- 
tant des  molécules  qui  faisaient  partie  de  ce  même 
composé.  En  vain  prétendrait-on  que  beaucoup  de 
liquides,  que  des  liquides  et  des  solides  peuvent 
être  réunis  par  simple  mélange , sans  que  l’affinité 
du  composé  et  de  chacun  des  composansait  éprouvé 
la  moindre  modification  : je  répondrai  que  la  sup- 
position est  fausse , et  que  les  conditions  d’électri- 
cité changent  toutes  les  fois  qu’il  y a mélange  de 
substances  hétérogènes , même  sans  qu’il  y ait  de 
combinaison. 

Des  observateurs  ont  constaté  que  le  sang  avait 


des  propriétés  électriques  différentes  dans  diverses 
maladies  ; celui  qui  a saigné  seulement  dix  person- 
nes , ou  la  même  personne  dans  plusieurs  maladies, 
sait  fort  bien  que  le  sang  présente  des  changemens 
physiques  très-notables. 

Les  matériaux  de  l’absorption  externe  n’ont  pas 
toujours  la  même  composition  ; les  humeurs  mor- 
bides qui  se  trouvent  accidentellement  dans  l’éco- 
nomie sont  reprises  en  partie  par  l’absorption  in- 
terne et  versées  dans  le  sang. 

Le  chyle , qu’Hippocrate  croyait , et  que  beau- 
coup de  médecins  croient  encore  être  toujours  le 
même,  varie,  au  contraire  , dans  sa  composition, 
suivant  les  alimens  qui  le  fournissent,  ainsi  que 
l’ont  démontré  les  expériences  des  pathologistes 
modernes. 

Les  causes  chimiques  sont  de  beaucoup  les  plus 
nombreuses  et  les  plus  fréquentes  : leur  action  se 
porte  de  préférence  sur  les  fluides  : il  est  donc 
permis  de  conclure  que  la  maladie  consiste  d’abord 
dans  l’altération  des  fluides,  dans  celle  du  sang 
sur-tout  comme  étant  le  fluide  oii  aboutissent  et 
d’ou  partent  tous  les  autres.  Les  solides  concou- 
rent secondairement  à la  production  de  la  maladie; 
cependant  quand  la  cause  agit  mécaniquement,  il 
est  clair  que  les  solides  sont  les  premiers  lésés  , et 
l’altération  des  fluides  n’est  que  consécutive. 

Je  ne  dirai  rien  des  causes  vitales  ou  physiolo- 
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giques;  leur  action  nous  échappe  d’une  manière 
plus  complète  encore  que  celle  des  autres. 

Souvent  une  maladie  se  déclare  sans  qu’aucune 
cause  appréciable  l’ait  déterminée  : quelques  mé- 
decins disent  alors  que  la  maladie  est  spontanée  ; 
comme  s’il  n’y  avait  rien  de  spontané  dans  la  nature  ! 
Si  le  libre  arbitre  est  encore  une  question , ou  pour 
mieux  dire , si  toutes  les  actions  de  l’homme  sont 
indépendantes  de  sa  volonté , si  elles  sont  motivées 
par  des  raisons  qu’il  ne  peut  changer , comment  se 
mettre  dans  l’idée  qu’une  maladie  survienne  sans 
que  sa  production  ait  été  nécessitée  , commandée  ? 
C'est  un  reste  des  mille  absurdités  qui  existaient 
en  médecine. 

Que  l’on  attribue  certaines  maladies  à des  causes 
occultes , prédisposantes  que  l’on  ne  peut  saisir  , 
ou  que  ces  maladies  soient  dites  spontanées , nous 
n’en  serons  pas  plus  avancés  pour  le  diagnostic  et 
le  traitement;  mais  au  moins  nous  n’aurons  pas 
émis  une  idée  absurde;  nous  aurons  avoué  notre 
ignorance  à cet  égard  , et  cet  aveu  pourra  donner 
lieu  à des  recherches  qui  seront  peut-être  fruc- 
tueuses. 

L’humorisme , considéré  dans  ses  rapports  avec 
les  autres  phénomènes  moléculaires  de  la  matière 
brute , et  appuyé  sur  les  lois  de  la  physique  gé- 
nérale, me  paraît  seul  capable  de  dévoiler  la  na- 
ture de  nos  maladies;  il  deviendra  la  seule  base 
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sur  laquelle  reposeront  la  pathologie  et  la  théra- 
peutique , lui  seul  sera  un  jour  le  guide  du 
praticien. 

Maintenant  nous  allons  jeter  un  coup-d’œil  sur 
le  genre  de  lésion  qui  se  rencontre  le  plus  souvent, 
sur  Y irritation. 
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DE  L’IRRITATION. 


Ainsi  que  nous  l’avons  exposé  précédemment , 
les  extrémités  les  plus  fines  des  rameaux  vascu- 
laires et  nerveux  forment , avec  la  trame  primitive 
de  nos  organes , un  tissu  à peu  près  inextricable. 
Les  agens  des  irritations,  a-t-on  dit,  débutent, 
dans  tous  les  cas , par  ébranler  le  système  ner- 
veux , qui  semble  spécialement  destiné  à recueillir 
toutes  les  impressions  } ce  n’est  que  secondairement 
que  la  stimulation  se  communique  aux  vaisseaux 
capillaires,  et  que  les  fluides  sont  dirigés  vers  la 
partie.  Cette  théorie , émise  avec  le  ton  de  la  plus 
parfaite  assurance , peut  fort  bien  n’être  pas  très- 
exacte. 

Les  nerfs  sentent  et  nous  donnent  la  conscience 
de  la  sensation  ; mais  pourquoi  prétendre  que  l’a- 
gent irritant  n’exerce  pas  aussi  promptement  son 
influence  sur  les  liquides , par  exemple  ? Pour- 
quoi avancer  que  c’est  par  l’action  des  vaisseaux 
que  les  fluides  se  dirigent  vers  l’organe  irrité  ? Qui 
a jamais  vu  les  artères  se  contracter  pour  pousser 
le  sang  dans  leurs  derniers  rameaux?  Et  puisque 
dans  l’état  ordinaire  les  globules  rouges  ne  traver- 
sent pas,  dit-on,  les  filets  les  plus  déliés  de  ces 
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Vaisseaux , est-il  raisonnable  d’attribuer  ce  passage, 
en  maladie,  à l’action  de  ces  mêmes  artères?  Pour 
mon  compte  je  pense  que  le  sang  arrive  au  point 
irrité  par  l’influence  que  l’irritant  exerce  directe- 
ment sur  lui.  En  effet,  si  les  petits  vaisseaux  se 
contractaient,  se  crispaient,  comme  cela  devrait 
être  d’après  la  théorie  émise,  les  fluides  arrive- 
raient en  moindre  quantité,  et  la  partie  irritée 
diminuerait  de  volume,  tandis,  au  contraire,  quelle 
augmente. 

Dans  le  cadavre  le  système  artériel  est  toujours 
vide  ; et  je  ne  sache  pas  qu’aucun  physiologiste  ait 
jamais  prétendu  que  la  contraction  des  gros  troncs 
fût  cause  de  cette  vacuité. 

Quand  un  irritant  agit  mécaniquement , il  est 
possible  que  son  action  soit  plus  promptement 
ressentie  par  le  système  nerveux  ; mais  quand  il 
agit  chimiquement,  non  - seulement  il  agit  en 
même-temps  sur  tout  ce  qu’il  touche,  mais  encore 
à distance. 

Les  vaisseaux  blancs  ne  sont  affectés.,  selon  la 
même  théorie,  qu’après  les  capillaires  sanguins*, 
Cependant  ils  sont  quelquefois  isolément  sur-exci- 
tés. On  voit  que,  dans  tous  les  cas,  les  liquides  sont 
Considérés  pour  rien. 

Il  serait  important  de  pouvoir  bien  distinguer  la 
simple  congestion  de  l’inflammation  proprement 
dite. 


/ 
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Les  symptômes  peuvent  présenter  le  même  de- 
gré d’intensité  , quoique  le  danger  soit  bien  diffé- 
rent. Dans  la  congestion , les  fluides  engorgent  le 
tissu , mais  ils  ne  sont  pas  combinés  à ses  propres 
molécules  *,  ils  semblent  être  encore  contenus  dans 
les  vaisseaux  : dans  l’inflammation  , le  sang  est 
sorti  de  ses  vaisseaux,,  et  intimement  uni  à l’organe 
malade  -,  il  y a une  véritable  combinaison  chimi- 
que entre  l’un  et  l’autre.  Les  moyens  de  guérison 
ont  des  succès  bien  différens  de  rapidité  dans  les 
deux  cas*,  dans  la  congestion,  des  saignées  révul- 
sives s’il  y a lieu , mais  sur-tout  la  chaleur  à la 
peau,  et  des  irritations  révulsives  font  disparaître 
la  maladie  comme  par  enchantement.  Dans  l’in- 
flammation la  même  médication  doit  être  continuée 
plus  long-temps,  et  souvent  modifiée,  encore  n’est- 
on  pas  certain  d’obtenir  une  résolution  complète. 

Quand  l’irritation  n’est  pas  assez  intense  pour 
occasionner  rapidement  la  mort,  ou  amener  la 
gangrène,  elle  détermine  dans  les  tissus  ou  elle 
siège  des  changemens  qu’il  est  bon  d indiquer  : 

i°  L’organe  enflammé  change  en  quelque  sorte 
ses  fonctions , et  devient  organe  sécréteur  : le  ré- 
sultat de  cette  sécrétion  est  le  pus,  qui  se  rassem- 
ble en  foyer  et  forme  un  abcès  si  l’organe  ne 
communique  pas  au  dehors  ; dans  le  cas  contraire 
le  pus  s’écoule  aussitôt  qu’il  est  formé , et  l’abcès 
n’a  pas  lieu  ; 
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2°  Les  tissus  gorgés  de  sang  perdent  une  partie 
de  leur  sensibilité  ; ils  restent  rouges,  deviennent 
compactes  , friables , et  acquièrent  en  quelque  sorte 
l’aspect  du  foie.  Cet  état  parait  tenir  à un  degré 
d’inflammation  moins  élevé  que  le  précédent; 

3°  A mesure  que  l’on  s’éloigne  de  l’époque  de 
l’invasion  de  la  maladie,  cette  induration  pâlit, 
devient  blanchâtre,  homogène  : cela  me  semble 
tenir  uniquement  à ce  que  le  sang  n’est  plus  at- 
tiré là  avec  autant  de  force , qu’il  n’est  plus  en- 
traîné à se  combiner  avec  l’organe  malade , et  que 
sa  partie  rouge  a été  reprise  par  l’absorption.  Cer- 
tains médecins  expliquent  ce  fait  en  disant  que  les 
vaisseaux  capillaires  non  sanguins  ont  contracté 
l’irritation,  et  ont  étouffé,  sous  leur  développement, 
les  capillaires  rouges,  ou  que  ceux-ci  ont  cessé  d’ad- 
mettre le  sang , et  ont  élaboré  la  matière  étrangère 
dans  laquelle  le  tissu  primitif  se  trouve  enfin  con- 
verti. Voyez-vous , selon  cette  explication  , les  vais- 
seaux rouges  d’abord  battre  en  brèche,  et  les  vais- 
seaux blancs  soutenir  le  siège  et  rester  enfin  maîtres 
de  la  place,  ou  bien  les  vaisseaux  rouges  faire  avec 
discernement  le  choix  de  la  matière  qui  n’est  pas 
rouge,  la  pétrir,  la  malaxer  avec  le  tissu  de  l’or- 
gane pour  en  faire  un  tout  homogène  ? Comme  si 
les  vaisseaux  n’avaient  pas  une  action  purement 
mécanique  ! 

4°  Après  que  ce  nouveau  tissu  a gardé  plus  ou 
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moins  long-temps  le  même  état , il  s’y  développe 
des  substances  étrangères  à son  organisation  pri- 
mitive, ou  même  à toute  espèce  d’organisation 
animale.  Des  agrégats  calcaires , des  cartilages  ac- 
cidentels, des  tubercules , des  mélanôses,  etc. , se 
présentent , soit  isolés , soit  confondus , et  forment 
les  combinaisons  les  plus  variées  et  les  plus  ex- 
traordinaires. 

5°  Il  arrive  enfin  une  époque  ou  toutes  ces  sub- 
stances , altérées  par  les  mouvemens  vitaux , ou , 
peut-être,  soustraites  à l’influence  de  la  vie,  et 
abandonnées  à l’action  des  affinités  chimiques , se 
liquéfient,  se  décomposent,  enflamment,  ulcèrent, 
détruisent  les  parties  au  milieu  desquelles  elles 
s’étaient  développées.  Une  irritation  secondaire  et 
éminemment  destructive  survient*,  elle  précipite 
les  ravages  d’une  maladie  qui  se  termine  presque 
toujours  de  la  manière  la  plus  funeste.  Enfin  nous 
voyons  ici  les  vaisseaux  dépouillés  de  la  singulière 
propriété  que  tout  le  monde  leur  impose , celle  de 
transformer  les  humeurs  en  d’autres  humeurs  ou 
en  tissus  nouveaux  qui  ont  ou  non  leurs  analo- 
gues dans  l’économie  : force  a bien  été  de  faire 
ce  pas  vers  la  vérité  , car  ces  transformations , pour 
la  plupart , sont  sans  vaisseaux , et  leur  ramolis- 
sement, leur  décomposition  rentre  nécessairement 
dans  la  théorie  des  affinités  chimiques , lesquelles 
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affinités  me  paraissent  avoir  agi  seules  sur  leur 
production. 

Les  transformations  successives  de  nos  tissus  ne 
peuvent  être  révoquées  en  doute;  l’anatomie  pa- 
thologique les  a trop  bien  constatées  ; un  seul  point 
peut  et  doit  meme  être  controversé  et  éclairci , 
c’est  la  cause  et  le  mode  de  leur  développement. 
Tant  que  la  physiologie  et  la  médecine  s’envelop- 
peront dans  le  mystère  des  propriétés  et  des  fonc- 
tions vitales , ces  sciences  ne  feront  aucun  pas  en 
avant  ; et  c’est  peut-être  leur  rendre  le  plus  grand 
service  que  de  signaler  les  prétendues  vérités  aux- 
quelles il  est  urgent  de  substituer  le  doute. 

Les  différentes  espèces  de  dégénérescences  or- 
ganiques sont  sous  l’influence  de  la  constitution 
des  malades , de  l’organisation  du  tissu  affecté  , 
et  de  la  nature  des  causes  morbifiques.  Ainsi,  chez 
les  individus  sanguins , les  irritations  sont  vives , 
rapides , et  peu  disposées  aux  désorganisations  pro- 
fondes ; elles  se  résolvent  ou  passent  à l’état  gan- 
gréneux; l’état  chronique  est  rare,  excepté  dans 
les  tissus  où  le  sang  est  peu  abondant.  Ces  mêmes 
inflammations  sont  lentes , au  contraire , chez  les 
sujets  lymphatiques  , et  fécondes  en  altérations 
diverses  de  texture.  Je  donnerai , à cet  égard , un 
aperçu  en  comparant  l’état  aigu  et  l’état  chroni- 
que des  irritations. 

Je  ne  m’attacherai  pas  à démontrer  qu’une  irri* 
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tation  peut  exister , et  même  occasionner  la  mort  > 
sans  qu’aucune  altération  de  tissu  soit  apprécia- 
ble après  la  mort  ; ce  point  n’est  plus  nié  que  par 
quelques  esprits  faux.,  ou  par  quelques  aveugles 
volontaires  dans  la  tète  desquels  il  est  aussi  diffi- 
cile de  faire  entrer  une  vérité  qui  leur  répugne  , 
que  d’enfoncer  un  coin  par  le  gros  bout. 

De  même  aussi  l’on  rencontre  sur  le  cadavre  des 
désorganisations  assez  profondes  qu’aucun  symp- 
tôme d’irritation  n’avait  pu  faire  soupçonner. 

Quand  les  dégénérescences  organiques  n’ont  pas 
complètement  changé  la  nature  des  tissus , on  veut 
bien  les  considérer  comme  le  produit  d’une  mala- 
die de  ces  tissus , de  leur  irritation  *,  mais  quand  la 
nouvelle  production  n’a  pas  d'analogues,  elle  est 
regardée  , par  beaucoup  de  médecins , comme  la  * 
cause  occasionnelle  de  sa  propre  existence.  Si  je 
n’avais  pas  vu  ce  beau  raisonnement  écrit  tout  au 
long,  je  l’aurais  cru  inventé  par  quelque  argumen- 
taleur  captieux,  pour  se  ménager  le  plaisir  de  le 
réfuter.  Les  partisans  exclusifs  de  l’irritation  lui 
attribuent  la  formation  de  tout  ce  qui  se  rencontre 
dans  l’économie  -,  je  ne  sais  s’ils  ont  toujours  rai- 
son , mais  à coup  sûr  les  tubercules  dont  le  pou- 
mon est  si  souvent  farci , les  tumeurs  cancéreuses 
que  l’on  rencontre  dans  le  sein,  sont  tout  aussi  bien 
le  résultat  de  l’action  des  poumons  et  de  la  glande 
mammaire , que  la  bile  est  le  résultat  de  l’action 
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du  foie.  Rien  ne  me  démontré  que,  pour  amener 
des  combinaisons  morbides  dans  la  matière  de  nos 
tissus,  y développer  des  affinités  chimiques  dan- 
gereuses , l’irritation  doive  être  élevée  au-dessus 
du  type  qui  convient  à la  santé.  Autant  vaudrait 
dire  que  les  nombreuses  combinaisons  dans  les- 
quelles entre  l’oxygène  , par  exemple , dépendent 
uniquement  de  l’accroissement  de  sa  force  d’affi- 
nité, et  que  la  lumière,  la  chaleur,  la  pression, 
etc. , etc. , sont  sans  influence  sur  lui. 

Les  calculs  qui  se  forment  dans  la  vésicule  bi- 
liaire et  la  vessie  chez  l’homme , et , chez  plusieurs 
animaux,  dans  l’estomac  et  le  canal  digestif,  sous 
le  nom  de  bézoards , sont-ils  le  produit  d’un  sur- 
croît d’irritation  ? Chacun  reconnaît  que  ces  pro- 
ductions sont  des  combinaisons  chimiques!  Pour- 
quoi la  même  cause  ne  ferait-elle  pas  développer 
les  concrétions  calcaires  que  l’on  rencontre  dans 
les  tissus,  les  tubercules,  les  squirrhes,  etc?  Sans 
doute  mon  opinion,  ici  comme  ailleurs,  ne  peut  être 
d’un  grand  poids  ] mais  la  plus  mure  réflexion  me 
porte  à penser  que  la  plupart  des  désorganisations, 
des  engorgemens  chroniques,  et  des  productions 
accidentelles  sont  le  résultat  de  l’action  moléculaire 
de  nos  humeurs  et  de  nos  tissus , et  toutes  ces 
nouvelles  combinaisons  me  semblent  dues  aux  af« 
Unités  chimiques  : peut-être  un  jour  prouvera» 
t-on  que  telle  est  la  cause  de  ces  productions  sim 
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gulières  qu’on  s’est  plu  à appeler  spontanées  , 
comme  s’il  y avait  rien  de  spontané  dans  l’univers  ! 
Quelquefois  on  voit  se  résoudre  des  engorgemens 
qui  ne  laissaient  plus  apercevoir  la  trace  de  l’or- 
gane où  elles  siégeaient  : pendant  la  guérison  des 
fractures  les  muscles  environnans  deviennent  comme 
cartilagineux , le  canal  médullaire  est , au  niveau 
de  la  fracture , bouché  par  une  cheville  osseuse , 
les  bouts  de  l’os  sont  entourés  d’une  virole  égale- 
ment osseuse  : tout  cela  disparaît  à la  longue.  Il 
me  semble  que , dans  tous  ces  cas , un  changement 
quelconque  dans  les  affinités  chimiques  a pu  seul 
désunir  les  molécules  qui  formaient  ces  composés 
insolistes , pour  les  engager  dans  de  nouvelles  com- 
binaisons. 

C’est  encore  ainsi  que  je  m’explique  ces  engor- 
gemens qui  surviennent  à la  longue  dans  des  orga- 
nes qui  sont  traversés  par  les  fluides  venant  du 
tissu  irrité  : ainsi , dans  les  affections  du  canal 
digestif,  les  ganglions  mésentériques  sont  altérés  ; 
la  même  chose  arrive  aux  glandes  bronchiques 
dans  les  maladies  des  plèvres  et  sur-tout  des  bron- 
ches. Les  humeurs  fournies  par  les  organes  irrités 
sont  nécessairement  modifiées , et  elles  altèrent  à 
leur  tour  les  glandes  qu’elles  traversent. 

Dans  les  affections  que  l’on  constate  à l’ejftérieur, 
ne  sont-ce  pas  précisément  les  glandes  et  les  vais- 
seaux lymphatiques  qui  charrient  dans  le  sang  les 
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matériaux  sécrétés  par  les  organes  malades , que 
l’on  voit  les  premiers  s’engorger,  se  durcir  ? 

Tous  ces  faits  , s’il  ne  démontrent  pas  l’opinion 
que  j’avance , prouvent  au  moins  qu’elle  mérite 
quelque  attention. 

L’irritation  précédant  ou  accompagnant  la  for^ 
malion  de  la  plupart  des  tissus  accidentels,  la  nou- 
velle école  s’est , je  crois , laissée  aller  trop  facile- 
ment à tirer  cette  conséquence  générale , que  l’ir- 
ritation était  la  seule  cause  de  désorganisation  ; 
et  comme  l’irritation  ne  se  manifeste  que  sur  les 
solides,  elle  a également  conclu  que  les  solides 
seuls  pouvaient  être  altérés.  Je  ne  reviendrai  pas 
sur  ce  que  j’ai  dit  à cet  égard. 

En  admettant  que  l’irritation  du  poumon  soit 
la  cause  prochaine  du  développement  des  tuber- 
cules , comment  expliquer  par  l’irritation  le  ramol- 
lissement de  ces  derniers?  On  convient  qu’une  fois 
formés  ils  deviennent  corps  inertes;  donc  l’irri- 
tation n’a  aucune  prise  sur  eux  ; et  ils  se  ramol- 
lissent par  leur  centre  î Cela  ne  dépend  donc  pas 
des  soi-disant  propriétés  vitales , et  à quelque  tor- 
ture qu’on  soumette  son  esprit , il  faudra  toujours 
revenir  à la  théorie  de  l’affinité,  et  cette  affinité, 
j’espère , ne  sera  pas  appelée  vitale  dans  un  corps 
réputé  privé  de  vie  , tel  que  le  tubercule  ; c’est 
bien  l’affinité  ordinaire. 

On  n’aurait  qu’une  idée  incomplète  des  effets 
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locaux  des  irritations,  si,  après  avoir  étudié  les 
phénomènes  qui  les  caractérisent,  on  n’examinait 
pas  toutes  les  modifications  dont  ces  phénomènes 
sont  susceptibles  suivant  la  texture  des  organes  ma- 
lades , et  suivant  la  constitution  des  sujets.  Ainsi, 
lorsqu’à  la  peau , ou  au  derme  épicranien  les 
vaisseaux  exhalans  et  sécréteurs  sont  affectés , on 
observe  des  dartres  , des  teignes , etc. , des  érysi- 
pèles et  d'autres  inflammations  analogues  sont , au 
contraire,  les  produits  de  l’irritation  des  vaisseaux 
capillaires  sanguins  de  ces  mêmes  tissus. 

Il  y a plus  que  de  l’assurance  à avancer  une 
pareille  proposition.  Affirmer  que  les  dartres  , la 
teigne,  etc.,  sont  le  produit  exclusif  de  l’irrita- 
tion des  vaisseaux  exhalans  et  sécréteurs  de  la 
peau , quand  l’existence  de  ces  vaisseaux  est  un 
problème,  c'est  faire  preuve  d’un  jugement  peu 
sévère.  Un  esprit  judicieux  et  positif  n’affirme  pas 
quand  il  est  dans  le  doute;  mieux  vaut  ne  pas 
chercher  à se  montrer  si  savant , que  de  tendre 
ainsi  des  pièges  à la  bonne  foi  , car , en  général , 
nous  trouvons  bien  plus  commode  de  croire  les 
autres  sur  parole,  que  de  nous  donner  la  peine  de 
vérifier  ce  qu'ils  avancent. 

C'est  par  l'anatomie  pathologique  que  la  mé- 
decine a fait  des  progrès , c’est  à l’anatomie  patho- 
logique à nous  révéler,  dit-on,  la  nature  des 
maladies:  à cet  espoir  je  répondrai  par  le  discours 
d’un  ministre  qui  n’est  plus  : jamais , jamais  ! 
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L’anatomie  pathologique  nous  fait  voir  les  alte- 
rations organiques  de  nos  tissus;  elle  nous  montre 
les  effets  de  la  maladie  et  non  la  cause  de  la 
maladie,  encore  moins  la  maladie  elle-même. 

En  me  montrant  des  tubercules  dans  le  poumon 
d’un  phthisique,  on  me  montre  le  résultat  de  la 
maladie;  c’est  en  vain  qu'on  veut  me  faire  pren- 
dre l’effet  pour  la  cause , le  sophisme  reste  sans 
valeur.  Je  supposerai  même  que  tous  les  tuber- 
cules soient  enlevés  à l’instant  , le  malade  sera-t- 
il  guéri?  Quelques  ignorans  diront  oui,  mais  les 
médecins  sensés  diront  que  toutes  les  causes  et  les 
circonstances  restant  les  mêmes,  d’autres  tuber- 
cules reparaîtront  comme  l’effet  nécessaire  de  la 
cause  qui  les  avait  produits.  Ce  n’est  donc  pas  à 
l’anatomie  pathologique  , mais  bien  aux  lois  de  la 
physique  générale  à lever  le  voile  qui  couvre  nos 
yeux. 

EFFETS  GÉNÉRAUX  DES  IRRITATIONS. 

Les  effets  généraux  des  irritations  diffèrent 
suivant  les  organes  oii  elles  siègent.  Il  est  donc 
bon  d’étudier  l’irritation  dans  chacun  de  nos  or- 
ganes, de  nos  systèmes  et  appareils  d’organes. 
On  sent  que  je  ne  puis  entrer  dans  tous  ces  dé- 
tails; je  me  bornerai  à dire  quelque  chose  des 
irritations  des  principaux  systèmes  et  appareils 
d’organes. 
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Les  membranes  muqueuses , à cause  de  leur  con* 
tact  continuel  avec  des  substances  étrangères  , 
contractent  facilement  des  irritations  , et  réagissent 
énergiquement  sur  la  plupart  des  autres  organes; 
la  muqueuse  digestive  est  celle  qui,  sous  ce  point 
de  vue,  jouit  de  la  pins  grande  influence,  et  l’es- 
tomac est,  de  tous  les  points  de  cette  membrane, 
celui  qui  offre  le  plus  d’importance.  L’appareil 
digestif,  ainsi  que  nous  l’avons  dit  antérieure- 
ment , est  la  partie  la  plus  essentielle  de  l’orga- 
nisme, et  ses  maladies  sont  celles  qui  apportent  le 
plus  de  troubles  dans  l’économie,  et  offrent  le  plus 
de  dangers. 

Les  membranes  muqueuses  recevant  la  plupart 
de  leurs  nerfs  du  grand  sympathique,  ne  dévelop- 
pent pas , meme  dans  l’inflammation  , une  dou- 
leur bien  vive  ; le  cerveau , cependant , est  quel- 
quefois fortement  affecté  ; il  l’est  plus  ou  moins 
dans  presque  toutes  les  circonstances.  Chez  les 
femmes  , et  les  enfans  sur-tout , l’irritation  qui 
survient  au  cerveau  à la  suite  de  l’irritation  de 
certains  points  de  la  membrane  muqueuse , devient 
l'affection  principale,  et  celle  qui  doit  attirer  le 
plus  fortement  l’attention  du  médecin. 

Le  canal  alimentaire  est  un  des  centres  les 
plus  actifs  des  sympathies  : lorsqu’il  souffre , la 
douleur  se  communique  à toutes  les  autres  parties 
du  corps;  les  fonctions  de  tous  les  organes  sont 
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interrompues  ou  perverties  : la  loi  qui  les  sou- 
met à son  empire  en  santé , les  fait  participer  à ses 
lésions  pendant  les  maladies.  Et  réciproquement , 
quand  une  partie  importante  est  le  siège  d’une 
affection  grave , le  canal  alimentaire  en  reçoit  une 
impression  douloureuse  ; son  action  est  troublée , 
les  élaborations  nutritives  sont  suspendues  , et  son 
irritation  secondaire  complique  et  aggrave  toutes 
les  autres. 

Les  sensations  de  besoins  qui  dirigent  le  plus 
souvent  le  cerveau  , partent  de  la  surface  des 
membranes  muqueuses  ; ce  phénomène  de  la  santé 
persiste  en  maladie. 

Le  phénomène  le  plus  remarquable  que  déter- 
mine l’irrita  lion  de  la  muqueuse  de  l’estomac , c’est 
le  vomissement. 

Les  membranes  muqueuses , et  sur-tout  celle  de 
l’intestin  , exercent  une  influence  remarquable  sur 
la  peau.  A l’instant  ou  leur  irritation  se  développe3 
et  ou  la  congestion  s’établit  sur  elles  , la  surface 
cutanée  devient  froide;  un  frisson  général  s’empare 
du  malade , les  mouvemens  vitaux  semblent  prêts 
à s’éteindre  au  dehors  : tel  est  le  début  de  la  plu- 
part des  fièvres.  Mais  cet  état  d’affaiblissement  et 
de  torpeur  se  dissipe  bientôt  : l’organe  irrité  réa- 
git sur  les  parties  extérieures  ; les  actions  vitales  se 
réveillent  au-delà  de  leur  intensité  habituelle;  la 
peau  devient  brûlante  ; elle  est  desséchée  par  une 


chaleur  acre,  ou  couverte  d’une  sueur  abondante* 
Suivant  que  l’irritation  siège  sur  la  muqueuse  diges- 
tive ou  pulmonaire. 

Un  phénomène  tout-à-fait  digne  de  l’attention 
du  praticien , c’est  que  les  sympathies  des  mu- 
queuses sont  plus  prononcées  avec  la  portion  de 
peau  qui  leur  correspond  qu’avec  les  autres  parties 
de  la  surface  du  corps.  Je  suis  bien  tenté  d’ap- 
pliquer à l’explication  de  ce  fait  une  loi  connue  de 
la  physique  , et  de  voir  là  une  espèce  de  bouteille 
de  leyde. 

Enfin  la  membrane  muqueuse  digestive  exerce 
sur  les  muscles  et  les  articulations  une  influence 
qui  doit  être  étudiée.  On  voit  souvent  une  irritation 
se  porter  subitement  d’un  de  ces  organes  à l’autre. 
Ainsi  la  goutte  quitte  par  fois  avec  facilité  l’arti- 
culation, et  l’estomac  s’enflamme  (i). 

(i)  Les. sympathies  sont  des  choses  que  l’on  peut  constater  pal1 
l’observation,  mais  elles  sont  inexpliquées,  et  rien,  dans  l'étàt 
actuel  de  la  science,  n’en  peut  démontrer  la  cause;  quelques-unes 
sur-tout  offrent  des  singularités  remarquables  : j’ai  vu  plusieurs 
personnes  sujettes  à de  vives  douleurs  qui  se  faisaient  subitement 
sentir  daris  une  région  quelconque  du  corps,  sur-tout  vers  les  ar- 
ticulations; ces  douleurs  résistaient  à la  plupart  des  moyens  em- 
ployés, et  étaient,  pour  l’un  des  malades  sur-tout,  le  signe  cer- 
tain qu’il  allait  tendre  beaucoup  de  vents  ; ces  vents  à peine  sortis, 
la  douleur  disparaissait  complètement.  Dans  une  circonstance  on  me 
fit  l’honneur  d’une  guérison  à laquelle  j’avais  sans  doute  contribué, 
mais  bien  certainement  sans  soupçonner  que  le  traitement  amène- 
rait les  résultats  dont  il  fût  suivi  ; pendant  que  l’on  opérait  sur 
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Ces  faits  sont  indépendans  de  toute  théorie? 
ils  existent , voilà  tout , et  chacun  les  explique  à sa 
manière.  La  puissance  accordée  au  système  nerveux 
dans  la  production  des  sympathies  n’est  pas , sans 
doute,  entièrement  chimérique,  mais  la  théorie 
que  l’on  en  déduit  ne  me  paraît  pas  très-ri- 
goureuse. 

Si  les  phénomènes  sympathiques  sont  d’un  grand 
secours  pour  arriver  à là  connaissance  de  la  mala- 
die , il  faut  bien  prendre  garde  que  la  violence  des 
uns  n’indique  pas  positivement  l’intensité  de  l’au- 
tre ; ainsi  telle  maladie  est  très  - grave , qui  peut 
n’occasionner  que  des  troubles  légers , par  la  bé- 
nignité desquels  il  ne  faut  pas  se  laisser  imposer 
tandis  qu’une  affection  légère  met  quelquefois  tout 
en  rumeur  dans  l’économie  : cé  que  l’on  peut  dire 
de  plus  général , à cet  égard , c’est  que  les  troubles 
généraux  sont  d’autant  plus  intenses  que  les  orga- 
nes irrités  présentent  une  texture  plus  serrée. 

Ainsi  les  inflammations  des  membranes  séreuses, 
synoviales , et  des  tissus  blancs  et  fibreux  des  ar- 
ticulations sont  les  plus  douloureuses. 

La  douleur  ne  pouvant  exister  sans  la  participa- 

l’épaule  douloureuse  les  embrocations  que  j’avais  indiquées,  des 
vents  sortirent  en  abondance  par  la  bouche,  et  la  douleur  cessa* 
Cette  coïncidence  de  la  douleur  dans  les  tissus  fibreux,  et  de  la  pré- 
sence de  gaz  dans  l’estomac  , fait  croire  aux  malades  qu’ils  ont , 
Comme  ils  disent , des  vents  entre  cuir  et  chair» 
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tion  du  cerveau , il  arrive  que  souvent  la  violence 
ou  la  continuation  de  la  première  détermine  une 
irritation  persistante  du  second;  et  comme  une 
irritation  persistante  devient  cause  suffisante  de  son 
entretien  , le  cerveau  ou  tout  autre  organe  affecte 
sympathiquement,  peut  continuer  d’être  malade 
après  la  cessation  complète  de  l’affection  qui  avait 
occasionné  la  sienne. 

Quand  une  membrane  muqueuse  est  enflammée, 
assez  ordinairement  son  orifice  à la  peau  est  rouge; 
et  il  est  encore  plus  vrai  de  dire  que  l’irritation  de 
l’orifice  cutané  d’une  muqueuse  indique  une  irrita- 
tion sur  un  point  plus  profond , à moins  que  la 
cause  ait  borné  son  action  à ce  même  orifice. 

De  même , quand  l’orifice  du  conduit  excréteur 
d’une  glande  est  irrité , soit  par  cause  directe,  soit 
parce  qu’il  participe  à l’irritation  de  la  membrane 
sur  laquelle  il  vient  s’ouvrir , la  glande  elle-même 
partage  cette  irritation,  et  les  produits  delà  sécrétion 
sont  modifiés.  Une  glande  peut  être  enflammée  sans 
que  son  conduit  excréteur  le  soit  sensiblement. 

Le  cœur  participe  très-souvent , mais  pas  tou- 
jours , à l’irritation  des  membranes  muqueuses  ; la 
fièvre  en  est  la  preuve. 

Les  inflammations  des  membranes  séreuses  sont 
plus  souvent  douloureuses  et  fébriles  dans  leur  dé- 
but , que  celles  des  muqueuses  , parce  que  leur 
texture  plus  serrée  ne  leur  permet  pas  de  se  lais- 
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ser  aussi  facilement  pénétrer  parle  sang.  Cepen-^ 
dant  elles  finissent  par  s’épanouir  et  se  prêter  à 
la  tuméfaction  mieux  que  les  muqueuses,  ce  qui 
tient  à ce  que  les  fluides  gorgent  le  tissu  cellulaire 
qui  les  unit  aux  organes  qu’elles  tapissent , et  à ce 
qu’elles  mêmes  sont  jusqu’à  un  certain  point  ra- 
menées à Tétât  de  tissu  cellulaire  par  la  macération 
dans  ces  fluides. 

Chercher  dans  la  rougeur  les  seuls  signes  cer- 
tains de  l’inflammation  des  séreuses  et  des  tissus 
blancs , et  prétendre  que  la  seconde  ne  peut  exis- 
ter sans  la  première , c’est  étrangement  s’abuser  : 
nous  ne  partageons  pas  celte  erreur  générale. 
Quand  le  sang  pénètre  en  santé  un  organe , l’irri- 
tation y fait  affluer  davantage  son  fluide  habituel; 
les  fluides  blancs  affluent  davantage  aussi  et  par  la 
même  raison  dans  les  tissus  blancs  irrités. 

On  sait  fort  bien  aussi  que  la  partie  rouge  du 
sang  ne  jouit  pas  plus  que  tout  autre  fluide  de  la 
propriété  d’être  attirée  vers  le  point  irrité.  L’in- 
flammation , si  je  ne  m’abuse  $ cause  aussi  bien  les 
indurations  blanches  que  les  indurations  rouges , 
et  le  classement  des  phîegmasies  en  inflammations 
proprement  dites , et  en  sub  - inflammations , me 
paraît  un  pur  jeu  d’esprit  de  M.  Broussais  : la 
èause  et  le  mode  dç  développement  dans  les  deux 
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cas  étant  les  mêmes,  je  ne  vois  là  de  différence* 
que  dans  l’intensité  (1). 

Les  sympathies  réveillées  par  les  irritations  des 
séreuses  sont  moins  marquées  et  moins  durables 
que  celles  des  muqueuses  *,  le  pouls  est  plus  agité 
dans  le  principe,  mais  moins  développé,  moins 
plein. 

L’irritation  du  système  nerveux  présente  les  dé- 
sordres les  plus  variés  et  les  plus  singuliers  ( ici 
nous  entendons  parler  spécialement  de  la  masse 
centrale)*  ces  désordres  ont  trait  à l’intelligence 7 
aux  sensations  et  aux  mouvemens.  L’inflammation 
de  l’encéphale  amène  ou  l'assoupissement , ou  le 
délire  avec  ses  nombreuses  variétés:  des  convul- 
sions ou  la  paralysie.  L’estomac  partage  ordinai- 
rement , mais  quelquefois  fort  légèrement , l’irrita- 
tion du  cerveau.  Assez  souvent  le  cœur  reste 
calme  : le  pouls  rend  souvent , dans  cette  affection , 
de  fort  mauvais  services  au  médecin  qui  accorde 
trop  de  confiance  à ses  avis. 

Si  pour  avoir  la  conscience  du  moi,  par  consé- 
quent celle  de  la  douleur , l’intégrité  du  cerveau 

(1)  Les  vaisseaux  capillaires  des  tissus  blancs  sont  peut-être  d’un 
diamètre  trop  petit  pour  laisser  passer  les  globules  ronges  du 
sang,  globules  que  l’on  sait  être  assez  volumineux,  et  beaucoup 
plus  que  les  molécules  qui  forment  la  partie  blanche  du  même 
fluide  : les  tissus  blancs  peuvent  bien  aussi  avoir  moins  d’affinité 
pour  la  partie  colorante  du  sang , tandis  que  d’autres  organes  «n 
auraient  davantage. 
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est  indispensable , il  n’est  pas  étonnant  qu’une  vio- 
lente inflammation  de  cet  organe  ne  soit  pas  dou- 
loureuse; le  danger  devient  même  d’autant  plus 
grand  que  le  malade  semble  moins  souffrir. 

J’ai  vu  mourir  plusieurs  personnes  que  Ton  ne 
voulait  pas  croire  atteintes  de  fièvres  cérébrales , 
parce  que  l’on  exigeait  des  symptômes  violens 
qu’elles  ne  présentaient  pas;  mes  avis  sur  la  na- 
ture et  le  traitement  de  la  maladie  furent  rejetés , 
et  quand  l’événement  eut  justifié  mon  pronostic , 
on  regretta , mais  trop  tard , de  ne  les  avoir  pas 
écoutés. 

Les  tissus  parenchymateux  et  les  glandes  rouges, 
comme  le  poumon , le  foie,,  le  rein,  peuvent,  jus- 
qu'à un  certain  point,  être  irrités  isolément;  d’au- 
tres fois  ils  développent  beaucoup  de  douleur  : 
c’est  dans  leur  affection  sur-tout  que  l’on  rencontre 
un  pouls  large  , plein , développé  : le  sang  les 
pénètre  facilement,  et  leur  gouflement  est  très- 
marqué. 

Le  tissu  cellulaire  augmente  rapidement  de  vo- 
lume ; la  douleur  y est  assez  peu  marquée  : ce 
tissu  est,  je  crois,  assez  peu  disposé  aux  inflam- 
mations ; on  croit  généralement  le  contraire  ; mais 
en  réfléchissant  sur  son  peu  de  sensibilité , sur  ses 
usages  qui  en  font  en  quelque  sorte  un  corps 
inerte  et  isolant , on  doit  présumer  que  les  nom- 
breux engorgemens  qu’il  offre  tiennent  beaucoup 
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moins  à son  irritation  qu’à  celle  des  tissus,  des 
organes  qui  le  traversent  en  tous  sens.  Il  est  le 
réservoir  général  où  chaque  organe  dépose  le  ré- 
sultat de  sa  sécrétion  morbide. 

Les  fluides  qui  sont  chassés  de  leurs  vaisseaux 
sont  répandus  dans  ce  tissu  où  ils  forment  des 
combinaisons  nouvelles. 

C’est  dans  le  tissu  cellulaire  que  se  forme  le 
pus  : ce  liquide  résulte  certainement  de  ce  que 
l’on  peut  appeler  la  sécrétion  de  l’organe  irrité; 
mais  un  liquide  nouveau  peut-il  se  former  sans 
que  des  modifications  aient  eu  lieu  dans  les  affi- 
nités chimiques  de  ses  composans?  Chacun  ré- 
pondra non. 

Il  ne  sera  donc  pas  difficile  d’expliquer  comment 
nos  humeurs,  et  même  une  partie  de  nos  tissus, 
se  changent  en  pus. 

Le  pus,  sans  doute,  n’est  pas  formé  de  toutes 
pièces  dans  le  sang,  et  les  molécules  qui  le  com- 
posent peuvent  bien  être  fournies  en  partie  par 
nos  organes. 

Le  pus  est  regardé  comme  signe  certain  d’in- 
flammation , mais  il  y a encore  tant  de  vague  dans 
ce  mot  inflammation , que  le  doute  et  l’incertitude 
obsèdent  sans  cesse  l’esprit. 

On  rencontre  du  pus  dans  des  organes  où  l’on 
a pu  constater  la  chaleur , la  rougeur , la  tumeur 
et  la  douleur;  c’est  fort  bien,  mais  on  en  rencon* 
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tre  aussi  clans  des  organes  qui  n’ont  présente  rien  • 
de  semblable.  Et  si  le  pus  est  une  combinaison 
nouvelle , qui  peut  dire  que  l’irritation  seule  peut 
la  produire  ? D’ailleurs , le  pus  présente  trop  de 
-variétés  pour  être  identique , et  le  pus  d’un  phleg- 
mon qui  a marché  rapidement  ne  ressemble  que 
bien  peu  au  pus  séreux  des  abcès  froids. 

Les  irritations  du  tissu  cellulaire  déterminent 
peu  de  sympathies,  quand  elles  sont  peu  éten- 
dues. Le  pouls  est  en  général  plein  et  développé. 

La  peau  est  souvent  le  siège  d’irritations  diffi- 
ciles à guérir,  et  beaucoup  d’entre  elles  passent 
aisément  à l’état  chronique.  Ces  irritations  influen- 
cent singulièrement  les  sécrétions  *,  elles  donnent 
au  pouls  une  grande  consistance,  et  à la  chaleur 
un  grand  développement  ; la  douleur  et  le  gonfle- 
ment y sont  proportionnés  à la  fièvre  et  à la  cha- 
leur. La  sueur  est  quelquefois  plus  grande , mais 
ordinairement  elle  est  moindre,  sur-tout  dans  la 
première  période. 

Quand  les  irritations  de  la  peau  sont  passées  à 
l’état  chronique  , la  fièvre  n’a  plus  lieu , à moins 
que  la  douleur  ou  une  forte  démangeaison  ne  la 
réveillent. 

Les  muscles , les  tendons , les  os , les  cartilages 
et  les  aponévroses  ne  sont  affectés  d’inflammation 
que  dans  leur  tissu  cellulaire  : cette  opinion  me 
paraît  fort  peu  exacte , car  si  elle  est  vraie  pour 
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ces  tissus , elle  doit  l’être  également  à l’égard  des 
autres , ce  qui  reviendrait  à dire , d’après  ceux  qui 
ne  conçoivent  de  maladies  que  les  inflammations  , 
que  le  tissu  cellulaire  est  le  seul  système  qui  puisse 
être  malade.  En  vain  dira-t-on  que  le  tissu  cellu- 
laire est  la  gangue  où  se  développe  tout  l’organisme, 
qu’on  le  trouve  autour  de  tous  les  organes  et  dans 
leur  intérieur,  servant  de  gaine  à leurs  fibres,  de 
prison  à leurs  molécules } il  faut  cependant  recon- 
naître que  ces  molécules , ces  fibres , ces  organes 
peuvent  être  affectés  dans  leur  composition  maté- 
rielle, dans  le  mécanisme  de  leurs  fonctions. 

Comment,  d’ailleurs,  s’expliquer  les  troubles 
généraux , les  douleurs  atroces  que  manifestent  les 
irritations  des  tissus  précités , s’ils  ne  sont  pas  af- 
fectés eux-mêmes  ? 

Le  tissu  cellulaire  aurait-il  le  privilège  de  pré- 
senter des  modifications  aussi  nombreuses  ? Je  ne 
vois  rien  qui  autorise  une  pareille  idée,  sachant 
sur-tout  que  ce  tis^u  a peu  de  nerfs  qui  lui  soient 
propres , si  tant  est  qu’il  en  ait, 

DE  LA  DURÉE  DES  IRRITATIONS. 

Tous  les  auteurs  ont  eu  soin  d’indiquer  le  temps 
que  durent  les  maladies  *,  les  anciens  médecins  pré- 
tendaient même  préciser  le  jour,  presque  l’heure 
à laquelle  devait  cesser  telle  affection.  La  raison  , 


233  « 


d’abord , et  ensuite  l’observation , indiquent  ce 
qu’il  faut  penser  de  cette  précision  mathématique. 
En  supposant  les  irritations  abandonnées  à elles- 
mêmes  , croit-on  que  l’âge , le  sexe , le  tempéra- 
ment, les  circonstances  atmosphériques,  l’état  du 
moral,  etc.,  etc.,  soient  sans  influence  sur  leur 
durée  ? 

L’expérience  de  tous  les  jours  donne  le  démenti 
le  plus  positif  à cette  proposition.  Quelques  ma- 
ladies , qui  semblent  dues  à des  agens  délétères , 
dont  le  summum  de  développement  arrive  après 
une  durée  peu  variable  , parcourent  leurs  périodes 
dans  des  temps  à peu  près  égaux  chez  tous  les  in- 
dividus : la  variole,  la  vaccine,  la  rougeole,  etc., 
sont  dans  ce  cas.  Toutes  les  autres  maladies  ont 
une  durée  variable. 

On  voyait  autrefois , on  voit  encore  aujourd'hui 
un  certain  nombre  de  médecins  qui  ont  la  bonté 
de  croire  que  les  maladies  se  terminent  par  des 
crises  qui  arrivent  à jour  fixe. 

. La  crise  est  le  résultat  du  combat  à outrance 
que  se  livrent  la  maladie  et  le  malade  ; et , comme 
la  première  peut  être  plus  forte  que  le  second , il 
arrive  assez  souvent  que  la  mort  est  la  seule  crise 
réelle.  Le  mot  crise  est  cependant  pris  dans  une 
acception  plus  limitée , et , en  général , dans  son 
sens  le  plus  favorable*,  il  indique  un  résultat  heu- 
reux qui  termine  la  maladie  et  sert  comme  de  pont 
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pour  le  retour  de  la  santé.  La  crise  consiste  dans 
une  excrétion  quelconque,  mais  sur-tout  en  une 
hémorrhagie , une  excrétion  d’urines , de  sueurs  ou 
de  matières  fécales.  C’est,  au  dire  des  médecins  à 
crise , le  moyen  qu'emploie  la  nature  pour  se  dé- 
barrasser de  la  matière  morbifique;  et  si  aucune 
excrétion  ne  se  manifeste,  ils  n’en  soutiennent  pas 
moins  que  la  crise  se  fait  insensiblement. 

Si  l’on  s’était  contenté  d’avancer  que  dans  la 
plupart  des  maladies  il  y a excrétion  de  matériaux 
nuisibles , soit  que  ces  matériaux  aient  été  la  cause 
ou  le  résultat  des  maladies , on  n’aurait,  selon  moi, 
avancé  qu’un  fait  vrai  : si  l’on  avait  ajouté  que 
dans  tout  organe  lésé  il  y a des  matériaux  qui 
entretiennent  la  maladie , et  dont  la  disparition 
est  indispensable  au  retour  de  la  santé  de  l’organe, 
je  pense  que  l’on  aurait  encore  eu  raison. 

Mais  dire  que  la  crise  aura  lieu  à jour  fixe  , et 
prétendre  qu’il  est  possible  de  l’annoncer  trois 
jours  d’avance , c’est-à-dire  aux  jours  que  l’on  a 
appelés  indicateurs  , c’est  vouloir  en  imposer; 
c’est , en  outre  , convenir  que  le  traitement  auquel 
on  a soumis  le  malade  est  resté  sans  aucune  in- 
fluence; c’est  démontrer  que  la  médecine  est  au 
moins  inutile. 

De  nos  jours  on  ne  soutient  plus  que  la  crise 
doive  nécessairement  éliminer  des  matériaux  nui- 
sibles , si  ce  n’est  dans  les  cas  de  maladie  générale; 
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on  prétend  qu’elle  peut  s’opérer  par  le  transport 
de  l’irritation  de  l’organe  malade  sur  un  organe 
qui  était  sain , sans  qu’il  y ait  aucun  déplacement 
de  matière.  C’est  ainsi  qu’on  s’explique  les  crises 
qui  surviennent  dans  les  maladies  locales , lesquelles 
sont  incomparablement  plus  nombreuses  que  les 
maladies  générales.  Dans  ces  cas , le  déplacement 
de  l’irritation  est  d’autant  plus  favorable  qu’elle  se 
porte  sur  un  organe  plus  spécialement  chargé  de 
sécréter  quelque  fluide. 

A moins  de  dire  que  l’irritation  est  quelque 
chose  par  elle-même  , qu’elle  est  matérielle , je 
dois  avouer  que  je  ne  conçois  rien  à son  déplace- 
ment ; et  comme  dans  tout  organe  irrité  il  y a des 
.changement  matériels , je  ne  vois  pas  en  quoi  le 
déplacement  ou  la  suppression  subite  de  l’irritation 
pourrait  amener  une  guérison  subite  aussi , quand 
la  composition  primitive  et  naturelle  n’est  pas  en- 
core redevenue  ce  qu'elle  était  avant  la  maladie. 
Si  les  molécules  de  nouvelle  formation  , qui  étaient 
la  cause  ou  l’effet  de  la  maladie , n’ont  pas  besoin 
d’être  chassées  au  dehors  pour  que  la  santé  soit 
rétablie , il  faut  au  moins  qu’elles  soient  dissémi- 
nées dans  le  reste  de  l’économie,  ou  qu’elles  su- 
bissent une  autre  transformation  qui  permettra  à 
l’organe  de  s’en  débarrasser , et  à la  vie  de  s’en- 
tretenir. Considérer  l’irritation  comme  indépen- 
dante de  la  matière , c'est  faire  du  spiritualisme 
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en  pathologie  ; croire  que  son  déplacement  ou  sa 
disparition  puisse  se  faire  sans  changement  aucun 
dans  la  matière  de  nos  organes , c’est  encore  faire 
du  spiritualisme,  c’est  professer,  je  crois,  une 
patente  absurdité.  On  dit  aujourd’hui  irritation 
comme  on  disait  autrefois  fievre  \ c’est  se  payer 
d’un  mot , pas  autre  chose  ; il  semble  qu’ irritation 
et  maladie  soient  devenus  synonymes. 

La  durée  de  maladies  semblables  peut  singuliè- 
rement varier  *,  il  en  est  de  meme  de  leur  inten- 
sité : mais  la  nature  de  l’organe  sur  lequel  siège 
l’irritation  exerce  aussi  une  grande  influence  sur 
la  durée  de  cette  dernière.  S’il  n’eut  pas  ignoré 
cette  vérité , un  confrère  ne  m’aurait  pas , derniè- 
rement , adressé  des  questions  arrogantes  que  du- 
rent suivre  des  réponses  bien  faites  pour  calmer 
un  peu  son  chatouilleux  amour-propre  *,  il  se  serait 
également  moins  empressé  de  mettre  en  avant  ses 
années  de  pratique , pour  me  démontrer  qu’il  avait 
raison. 

Il  serait  curieux  de  dresser  un  tableau  qui  in- 
diquât la  durée  moyenne  des  irritations  aiguës 
dans  chacun  de  nos  organes.  On  verrait  que  les 
tissus  mous , amplement  pourvus  de  vaisseaux  et 
de  nerfs  se  désorganisent  promptement*,  que  les 
tissus  secs,  durs,  peu  sensibles,  et  sur-tout  blancs, 
sont  ceux  oii  l’irritation  parcourt  le  plus  lentement 
ses  périodes.  Le  cerveau  occuperait  le  premier 


rang,  les  os,  les  cartilages,  les  ligamens  et  les 
tendons  le  dernier. 

DE  LA  TERMINAISON  DES  IRRITATIONS. 

Les  irritations  se  terminent,  dit-on,  par  réso- 
lution , par  suppuration , par  gangrène , par  in- 
duration ou  ramollissement , ou  par  leur  passage 
à l’état  chronique. 

La  résolution  consiste  dans  la  disparition  pro- 
gressive des  symptômes  de  la  maladie,  et  le  retour 
à l’état  de  santé , sans  que  l’organe  ait  été  sensi- 
blement altéré  dans  son  organisation.  Quelquefois 
une  crise  est  le  phénomène  le  plus  apparent  qui 
accompagne  la  résolution . 

La  délitescence  ne  diffère  de  la  résolution  qu’en 
ce  que  la  disparition  se  fait  brusquement  : sou- 
vent cette  disparition  subite  coïncide  avec  l’appa- 
rition de  l’irritation  dans  un  autre  organe;  c’est 
ce  qu’alors  on  nomme  métastase  ou  changement 
de  place. 

La  suppuration,  l’induration  ou  le  ramollisse- 
ment , et  le  passage  à l’état  chronique , ne  peuvent 
être  considérés  comme  une  terminaison  des  irrita- 
tions ; je  ne  prétends  pas  engager  à cette  occasion 
une  dispute  de  mots , mais  il  me  semble  bien  évi- 
dent qu’un  organe  qui  suppure , est  induré  , ra- 
molli ou  affecté  d’une  irritation  chronique  , n’a  pas, 
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pour  cela , cessé  d'être  malade  •,  l’irritation  n’y  est 
pas  guérie.  Les  symptômes  les  plus  intenses  ont 
disparu  ou  diminué , et  la  santé  n’est  pas  rétablie. 
Je  sais  que  certains  cngorgemens  chroniques  ne 
manifestent  aucun  signe  d’irritation,  et  cepen- 
dant je  ne  conçois  pas  que  l’affection  qui  leur  a 
donné  naissance  puisse  ne  pas  les  entretenir  , à 
moins  de  les  considérer,  ce  qui,  du  reste,  est  mon 
opinion  , comme  le  résultat  d’une  combinaison 
chimique  qui  ne  manifeste  plus  aucun  signe  d’af- 
finité moléculaire , quand  ses  molécules  compo- 
santes ont  formé  un  tout  homogène,  et  de  com- 
parer leur  formation  à celle  d’un  sel , par  exemple, 
qui  ne  montre  plus  rien  de  particulier  après  la 
combinaison,  tandis  que  ses  parties  élémentaires, 
l'oxyde  et  l’acide , présentaient  du  mouvement  et 
de  l'affinité  au  moment  de  leur  réunion  en  un  seul 
corps. 

Toutefois  cette  indolence  des  indurations  ne 
dure  qu’un  temps  plus  ou  moins  long,  et  toutes 
finissent , sous  l'influence  de  causes  qu’il  n’est  pas 
toujours  facile  d'apprécier,  par  offrir  des  signes 
d’irritation , tels  que  la  douleur , la  suppuration  , 
etc.  Quelques-unes  finissent  par  disparaître  entiè- 
rement par  l’absorption.  Celui  qui  connaîtrait  bien 
le  mode  de  formation  et  de  disparition  des  engor- 
gemens  chroniques , connaîtrait  la  nature  du  plus 
grand  nombre  de  nos  maladies,  et  ce  but  ne  sera 


pas  atteint  tant  que  l’on  attribuera  tout  aux  pro- 
priété^ vitales,  et  rien  aux  lois  physiques. 

La  gangrène  étant  la  mort  de  la  partie  où  elle 
siège,  il  est  évident  qu’en  faisant  rentrer  les  tissus 
sous  l’influence  unique  des  lois  de  la  nature  inani- 
mée, elle  termine  sans  retour  les  irritations. 

DU  TRAITEMENT  DES  IRRITATIONS  AIGUES. 

On  a reproché  aux  médecins  , à tort  ou  à rai- 
son , de  suivre , dans  le  traitement  des  maladies  , 
une  sorte  de  mode  : ainsi , dans  un  temps , les 
vomitifs , les  purgatifs , les  toniques , le  quinquina 
étaient  administrés  à tout  propos  ; puis  vinrent 
les  saignées  à outrance , puis  encore  les  évacuans , 
et  enfin  les  saignées,  et  sur-tout  les  sangsues. 

Un  régime  doux  , l’abstinence  d^alimens  pesans, 
et  souvent  la  privation  complète  d’alimens  , ont 
toujours  été  recommandés. 

Que  des  personnes  étrangères  à toute  notion  po- 
sitive, à tout  esprit  de  maturité  et  de  réflexion, 
se  soient  persuadées  que  les  médecins  se  laissent 
influencer  par  les  caprices  de  la  mode  , cela  se 
conçoit  -,  mais  que  des  hommes  d’un  raisonnement 
sain , d’un  jugement  éclairé  par  l’étude  des  scien- 
ces , et  habitués  à puiser  dans  dés  principes  rai- 
sonnés les  motifs  de  leur  conduite , partagent  une 
opinion  aussi  peu  fondée , c’est  ce  que  je  ne  puis 


comprendre.  Si  certains  médecins , plus  amis  de 
la  paresse  que  de  l'étude , ou  dont  le  cerveau  est 
trop  faiblement  organisé  pour  tendre  leur  esprit 
par  la  méditation  , adoptent , comme  plus  com- 
mode pour  eux , une  méthode  générale  de  traite- 
ment qu’ils  appliquent  dans  toutes  les  circons- 
tances possibles  , quelques  différentes  qu’elles 
soient , est-on  en  droit  de  conclure  que  tout  le 
corps  médical  suit  la  meme  routine  ? L’histoire  de 
la  médecine  est-là  pour  prouver  que,  dans  tous 
les  temps,  les  médecins  ont  fait  les  efforts  les  plus 
soutenus  pour  arriver  à la  découverte  des  vérités 
les  plus  utiles , et  que , dans  les  siècles  de  barba- 
rie, ils  furent  presque  les  seuls  dépositaires  des 
sciences. 

Que  l’inaction  ou  l’inaptitude  des  uns  ne  serve 
donc  plus  de  prétexte  pour  déverser  le  ridicule 
sur  tous. 

Les  divers  systèmes  qui  se  sont  succédés  en  mé- 
decine ont  nécessité  les  modifications  analogues 
dans  le  traitement,  et  comme  le  public  ne  voit 
que  les  changemens  apportés  dans  le  dernier  sans 
se  donner  la  peine  d’en  peser  les  motifs,  il  s’est 
cru  en  droit  de  dire  que  la  médecine  avait  sa 
mode. 

Si,  maintenant,  l’on  me  demandait  la  cause  de 
cette  instabilité  dans  les  bases  de  la  doctrine  mé- 
dicale, je  répondrais  quelle  tient  à la  difficulté 
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même  de  la  science , ce  qui  la  rend  indéfiniment 
susceptible  de  perfectionnement , suivant  la  capa- 
cité de  ceux  qui  la  cultivent  \ je  dirais  que  la  cause 
prochaine  de  la  formation , de  l’accroissement , de 
la  mort  des  animaux  nous  étant  inconnue , il  nous 
est  impossible , dans  l’état  actuel  de  nos  connais- 
sances, d’avoir  des  notions  bien  précises  sur  la  na- 
ture des  troubles  qui  constituent  la  maladie , par 
conséquent  d’établir  des  principes  immuables  qui 
en  fixent  définitivement  le  traitement.  En  vain 
quelques  médecins  prétentieux  , infatués  de  leurs 
propres  systèmes  ou  de  ceux  qu’ils  avaient  adop- 
tés , ont  proclamé  à tue-tête  que  bientôt  la  mé- 
decine prendrait  rang  parmi  les  sciences  exactes  : 
la  médecine  restera  toujours  ce  qu’elle  n’a  jamais 
cessé  d’être  depuis  son  origine , une  science  d’ob- 
servation , inhabile  à se  prêter  aux  démonstrations 
mathématiques. 

Des  deux  systèmes  qui  se  partagent  aujourd’hui 
le  monde  médical,  et  qui,  tous  deux,  divisent 
les  maladies  en  deux  classes  , l’une  par  excès , et 
l’autre  par  défaut , le  plus  récent  me  semble  non 
pas  l'expression  exacte  de  la  vérité , mais  le  plus 
rationnel  et  Je  plus  capable  d’expliquer  les  faits 
observés.  Ces  deux  systèmes  ôtent  pour  ainsi  dire 
aux  humeurs  toute  participation  aux  maladies  *, 
cette  proscription  sera  la  principale  cause  de  leur 
ruine  totale , et  bientôt  peut-être  on  reverra  triom- 


pher  l’humorisme •,  non  l’humorisme  absurde  des 
anciens,  mais  rhumorisme  démontré  par  les  affi- 
nités chimiques  et  les  lois  générales  de  la  nature. 

Le  système  de  M.  Broussais,  tout  éclairé,  tout 
rationnel  qu’il  semble  au  premier  coup  - d’œil , 
n’est  pourtant  qu’un  système  de  transition , et  la 
doctrine  des  irritations  finira  par  tomber  pièce  à 
pièce.  A défaut  de  connaissances  plus  précises , il 
nous  a bien  fallu,  quoique  avec  la  plus  grande  ré- 
serve, adopter  une  doctrine  médicale,  et  nous 
avons  choisi  celle  qui  nous  a présenté  le  plus  de 
chances  en  sa  faveur.  Les  irritations  étant , pour 
nous , la  cause  de  la  plupart  de  nos  maladies , nous 
allons  indiquer  sommairement  les  moyens  qu’on 
leur  oppose  avec  le  plus  de  succès  (i). 

Des  quatre  symptômes  principaux  qui  accom- 
pagnent les  irritations  , le  gonflement , la  douleur, 
la  chaleur  et  la  rougeur,  le  premier  a sur-tout  fixé 
l’attention  par  sa  plus  grande  constance,  delà  cet 
axiome  de  médecine  si  connu,  ubi  stimulus > ibi 
fluxus.  L’accroissement  de  volume  est  une  consé- 
quence nécessaire  de  l’afflux  des  liquides , et  comme 
les  liquides  attirés  vers  l’organe  irrité  sont  du  sang, 
du  moins  dans  les  irritations  vives , la  première 
idée , et  la  plus  saine  qui  s’est  présentée , a été  de 

(i)  Ce  que  j’ai  dit  précédemment  me  dispense  de  faire  une  ré-  * 
serve  à l’égard  du  mot  irritation.  L’irritation  est  pour  moi  u« 
Symptôme,  et  non  la  maladie. 
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soustraire  à l’organe  malade  le  sang  qui  l’engorgé* 
Delà  la  recommandation  de  l’emploi  des  sangsues 
et  des  saignées.  ( Nous  traiterons  spécialement  de 
l’emploi  des  sangsues.  ) 

Remarquons  d’abord  que  cette  médication  n’est 
peut-être  pas  aussi  bien  motivée  que  le  pensent 
bon  nombre  d’enthousiastes.  Lafflux  du  sang  n’est 
certainement  pas  la  maladie,  il  n’en  est  que  la 
conséquence  et  le  symptôme , et  faire  la  médecine 
du  symptôme  ( ce  que  du  reste  nous  sommes  ré- 
duits à faire  dans  l’immense  majorité  des  circons- 
tances ) , n’est  pas  remédier  à la  cause  du  mal. 
Chacun  connaît  aussi  cet  autre  axiome  : sublatâ 
causa  y tollitur  effectus  ; le  médecin  devrait  donc 
bien  moins  s’occuper  de  soustraire  le  sang  à me- 
sure qu’il  abonde  dans  l’organe  irrité,  que  de 
s’opposer  à la  cause  qui  l’y  attire  : mais  cette  cause 
lui  est  complètement  inconnue , et  il  combat  l’ef- 
fet. Sa  conduite  est  motivée  sur  ce  que  la  présence 
du  sang  augmentant  la  maladie , s’opposer  à l’ir- 
ruption du  premier , c’est  s'opposer  à l’accroisse- 
ment de  la  seconde. 

La  rougeur  et  la  chaleur , du  moins  en  partie  , 
dépendant  de  l’engorgement  occasionné  par  lé 
sang,  la  soustraction  de  ce  fluide  atténue  donc 
aussi  ces  deux  symptômes  des  irritations. 

La  douleur,  à ii’en  pas  douter^  se  trouve  exal- 
tée plus  spécialement  par  la  cause  même  de  l’irri* 
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tation , mais  elle  reçoit  aussi  un  nouvel  accroisse- 
ment de  la  compression  et  du  tiraillement  qu’é- 
prouvent, par  bafflux  du  sang,  les  nerfs  qui  pénètrent 
l’organe  irrité , sur- tout  quand  cet  organe  est  d’un 
tissu  serré  et  peu  susceptible  d’extension.  Les 
émissions  sanguines  sont  donc  encore  un  moyen  de 
diminuer  la  douleur. 

Telle  est , je  crois , l’explication  la  plus  saine 
qu’il  soit  possible  de  donner  du  traitement  des  ir- 
ritations par  les  émissions  sanguines. 

Nous  avons  vu,  en  physiologie,  que  les  bois- 
sons passaient  immédiatement  dans  le  sang,  quand 
elles  n’avaient  pas  besoin  de  subir  préalablement 
le  travail  de  la  digestion , et  l’eau , sur-tout  l’eau 
pure  , est  dans  ce  cas.  De  tous  les  corps  que  nous 
offre  la  nature , l’eau  est  certainement  celui  qui 
nourrit  et  excite  le  moins  ; ce  fluide  doit  donc,  par 
son  mélange,  rendre  le  sang  moins  excitant,  et 
son  afflux  vers  l’organe  irrité  tendra  fort  peu  à y 
accroître  ou  entretenir  l’irritation  : delà  le  pré- 
cepte bien  motivé  de  prendre  beaucoup  de  bois- 
sons aqueuses.  Noublions  pas,  cependant,  que 
jamais  l’eau,  comme  fluide,  n’agit  par  sédation  : 
l’eau , ainsi  qiie  toute  autre  matière , est  un  corps 
excitant , mais  elle  l’est  moins  que  tout  autre  : si 
elle  semble  parfois  agir  comme  sédatif  direct , ce 
n’est  que  par  sa  température  inférieure  à celle  de 
l’économie.  Nous  verrons  plus  tard  que  le  froid , 
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ou  plutôt  la  soustraction  de  la  chaleur , est  le  seul 
moyen  de  diminuer  directement  la  sensibilité,  par 
conséquent  les  irritations. 

Les  raisons  déjà  énumérées  nous  font  voir  sur 
quoi  est  fondé  le  précepte  important  de  se  priver 
d’alimens. 

Le  chyle  rendant  aux  organes  la  force , la  vie 
qui  tend  à diminuer  sans  cesse  chez  eux , il  est 
évident  que  les  alimens  ont  pour  premier  effet 
d’augmenter  la  sensibilité,  l’irritation. 

Emission  sanguine  , boissons  aqueuses  , absti- 
nence d’alimens , tels  sont  les  trois  principaux 
moyens  à l’aide  desquels  on  combat  les  irritations 
un  peu  graves. 

La  saignée , la  diète  et  l’eau , telle  était  la  mé- 
decine du  docteur  Sangrado  , médecine  qui , eu 
égard  à la  facilité  de  son  application,  forme  en- 
core presque  toute  la  thérapeutique  de  quelques 
adeptes.  Mais  la  notre  n’est  pas  aussi  bornée;  un 
quatrième  moyen  , de  tous  le  plus  difficile  dans 
son  application  , concourt  puissamment  à la  gué- 
rison des  irritations  , c’est  la  révulsion. 

Pour  bien  entendre  la  théorie  de  la  révulsion , 
et  se  rendre  compte  de  ses  effets  , il  faut  admet- 
tre comme  démontrée  la  supposition  peu  proba- 
ble , que  l’irritabilité  , généralement  répandue 
dans  tous  nos  organes , et  dans  une  proportion 
convenable  pour  la  santé , s’accumule , en  mala- 
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die , dans  les  organes  où  siège  l’irritation , dans 
la  même  proportion  qu’elle  diminue  dans  ceux 
qui  sont  restes  sains , en  sorte  que  sa  totalité  est 
peu  ou  pas  susceptible  de  varier. 

Cette  proposition  fondamentale,  si  elle  n’est  pas 
vraie , est  au  moins  bien  spécieuse  \ et  elle  sert 
merveilleusement  bien  à expliquer  comment  on 
peut  déplacer  une  irritation  et  la  concentrer  sur 
un  organe.  Son  principal  défaut  est  de  considérer 
^irritabilité  indépendamment  de  la  matière  de  nos 
organes , à peu  près  comme , en  psychologie , on 
considère  l’âme  indépendamment  du  corps  (i). 

On  opère  donc  une  révulsion  lorsque , par  un 
moyen  quelconque,  on  déplace  une  irritation  en 
l’attirant  vers  un  organe  autre  que  celui  où  elle 
s’était  manifestée  d’abord.  On  ne  la  fait  changer 
ainsi  que  pour  la  porter  sur  des  tissus  moins  faci- 
les à altérer,  et  sur  lesquels  elle  présente  moins 
de  résistance  au  traitement  ordinaire. 

On  emploie  encore  , avec  des  succès  variés , con^ 
tre  les  irritations , ce  que  l’on  nomme  des  sédatifs. 
Je  ne  puis  indiquer  ici  le  mode  d’action  des  me% 

(i)  Je  n’ai  pas  besoin  de  rappeler  que  cette  immatérialité  de 
l’irritation  est  pour  moi  une  chimère;  son  déplacement  est  la  même 
chose  : mais  je  crois  volontiers  que  la  révulsion  opère  des  combi- 
naisons nouvelles  qui  peuvent  modifier  et  modifient  en  eflet  les 
affinités  moléculaires  de  l’organe  malade  et  des  fluides  qui  le  pér 
nètrent. 


s**  2/f7  ^ 

dicamens  narcotiques*,  je  dirai  seulement  qu’il  n’en 
-est  aucun  qui  agisse  directement  en  calmant  la 
douleur  de  l’organe  malade  (i);  toute  matière  est 
excitante,  beau  elle-même,  seulement  tous  ces 
excitans  varient  d’intensité,  et,  en  portant  plus 
spécialement  leur  action  sur  tel  ou  tel  organe , ils 
opèrent  une  révulsion. 

Le  seul  moyen  d’obtenir  une  sédation  directe 
consiste  à soustraire  du  calorique  à l’organe  irrité , 
ainsi  le  froid  est  le  seul  vrai  calmant.  Le  froid  di^ 
minue  la  sensibilité,  engourdit,  éteint  même  la 
vie  quand  son  action  est  prolongée. 

Le  froid,  comme  moyen  thérapeutique , réussit 
dans  bon  nombre  d’irritations , sur-tout  dans  les 
affections  du  cerveau  ; je  me  suis  bien  trouvé  de 
son  emploi  dans  plusieurs  fièvres  cérébrales , mais 
il  doit  être  appliqué  à propos  et  par  une  main 
prudente;  c’est  un  moyen  très-énergique,  et  qui 
peut,  dans  certaines  circonstances,  devenir  fort 
dangereux. 

Je  ne  m’étendrai  pas  davantage  sur  la  médi- 
cation qu’il  convient  d’opposer  aux  irritations  ai^ 
gués  ; une  foule  de  moyens  plus  ou  moins  utiles 


(i)  L’opium  ne  calme  certainement  pas,  disait  un  ancien  méde^ 
cinjustement  célèbre  : ce  médicament  lui  semblait  meme  si  excitant 
et  si  dangereux,  qu’il  le  considérait  comme  un  violent  poison, 
même  à très-petites  doses,  et  exprimait  le  vœu  de  voir  un  jour 
pendre  comme  assassin  quiconque  en  ferait  usage. 
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secondent  ceux  que  nous  avons  indiqués , et  leur 
sont  analogues.  Les  vomitifs  et  les  purgatifs , par 
exemple  , sont  évidemment  des  révulsifs , et  leur 
usage  n’est  rationnel  que  dans  les  cas  où  le  tube 
digestif  est  sans  irritation  manifeste. 


DES  MALADIES  CHRONIQUES. 

La  distinction  des  maladies  en  aigues  et  en 
chroniques  est  de  la  plus  haute  importance,  car, 
malgré  l’assertion  contraire  de  l’un  des  premiers 
maîtres  de  l’art , de  celui  qui  s’est  illustré  par  son 
traité  sur  les  pidegmasies  chroniques,  le  traitement 
varie  singulièrement  dans  ces  deux  circonstances. 

Une  maladie  peut , dit-on  , devenir  chronique 
de  plusieurs  manières  ; i°  en  succédant  à l’état 
aigu,  et  se  prolongeant  au-delà  du  terme  ordi- 
naire de  sa  durée;  par  exemple,  un  catarrhe  qui 
persiste  au-delà  de  quarante  jours  est  réputé  chro- 
nique ; 2°  en  débutant  sous  une  forme  moins  in- 
tense que  celle  qu’elle  affecte  ordinairement  à l’état 
aigu,  et  en  se  prolongeant  sous  cette  forme.  Ainsi, 
une  maladie  peut  débuter  sous  forme  chronique, 
ou  n’arriver  à cette  forme  qu’en  succédant  à l’état 
aigu.  Cette  proposition  ne  me  paraît  pas  admissi- 
ble : sans  doute  j’ai  tort,  et  M.  Broussais  a raison  ; 
cependant  je  crois  devoir  suivre  l’excellent  conseil 
que  ce  médecin  célèbre  nous  donnait  dans  ses  le- 
çons, en  nous  répétant  souvent  qu’il  était  dange-? 
reux , pour  les  progrès  des  sciences , de  voir  les 
élèves  jurey  in  verba  magistri. 
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Une  irritation  aiguë  peut  n’arriver  à son  plus 
haut  degré  d’intensité  qu’après  plusieurs  jours, 
et  en  suivant  en  quelque  sorte  une  progression 
arithmétique.  Je  demande  s’il  y a la  moindre  dif- 
férence dans  le  premier  symptôme  qui  se  mani- 
feste, lorsque  la  maladie  doit  devenir  aiguë  ou 
bien  rester  chronique  de  prime  abord  ? Tous  les 
médecins  diront  non.  Je  demanderai  ensuite  si  une 
irritation  qui  se  manifeste  d’abord  par  des  symp- 
tômes légers  doit  nécessairement  acquérir  une 
grande  intensité  ? La  réponse  sera  encore  négative. 
Maintenant  les  symptômes  qui  s’étaient  manifestés 
dès  le  principe , et  avec  peu  d’insité , peuvent-ils 
persister  plusieurs  jours , plusieurs  semaines  au 
meme  degré  ? Oui,  et  l’observation  de  tous  les  jours 
le  confirme.  Encore  une  question  : pour  qu’une 
irritation  soit  dite  aiguë , doit-elle , de  toute  né- 
cessité , être  très-intense  ? Non , il  suffit , bien  que 
légère , qu’elle  ne  dure  qu’un  temps  plus  ou  moins 
limité  \ ainsi , l’irritation  légère  qui  ne  durera  que 
peu  de  temps , sera  dite  aiguë , et  la  meme  irri- 
tation, si  elle  se  prolonge  au  meme  degré,  sera 
dite  chronique  primitive.  U y a dans  ce  raisonne- 
ment quelque  chose  qui  ne  me  paraît  pas  très- 
logique.  En  effet , la  maladie  chronique  primitive 
ne  porte  ce  nom , et  ne  diffère  de  la  maladie  aiguë, 
que  parce  que  ses  symptômes  ont  persisté  avec 
peu  d’intensité  \ ,et  si  dès  le  principe  elle  eût  été 
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combattue  avec  succès , on  l’eût  appelée  maladie 
aiguë  Le  mot  chronique  , bien  cjue  sa  signification 
indique  la  durée  du  temps  , ne  signifie  pas  seule- 
ment qu’une  maladie  est  ancienne , il  indique  sur- 
tout que  l’organe  est  en  quelque  sorte  habitué  à 
son  affection,  qu’elle  est  pour  lui  sa  manière  d’ètre, 
une  espèce  d’état  normal.  Le  traitement,  si  diffé- 
rent, des  maladies  aiguës  et  des  maladies  chroni- 
ques , fait  bien  voir  que  la  durée , la  chronicité  a 
singulièrement  changé  la  manière  d’étre  des  orga- 
nes; et  l’illustre  médecin  qui  a soutenu  que  les 
moyens  qu’il  convient  d’opposer  aux  irritations 
aiguës  sont  précisément  ceux  à Faide  desquels  on 
doit  combattre  les  irritations  chroniques , a , selon 
moi,  avancé  une  pernicieuse  hérésie  médicale. 

Quand  une  irritation  persiste  avec  une  intensité 
un  peu  grande  au-delà  de  son  terme  ordinaire , 
on  ne  lui  donne  pas , pour  cela , le  nom  de  chro- 
nique , on  la  regarde  toujours  comme  aiguë , et 
l’on  a raison  : de  même  une  irritation  peu  in- 
tense dès  son  début,  et  qui  persiste  à cet  état,  ne 
peut  être  considérée  comme  chronique  qu’après  un 
temps  qui  varie  suivant  les  tissus  ou  elle  siège. 
Une  irritation  des  bronches  sera  chronique  après 
quarante  ou  cinquante  jours,  et  une  irritation  des 
muscles  et  des  tissus  fibreux  ne  le  sera  que  plus 
tard.  Cette  distinction  est  fort  importante;  il  se- 
rait essentiel  aussi  de  préciser  l’époque  à laquelle 
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une  irritation  cesse  d’être  aiguë , et  prend  le  ca- 
ractère chronique  ; mais  la  chose  est  difficile , pour 
ne  pas  dire  impossible  • le  passage  d’un  état  à l’au- 
tre n’est  pas  brusque , il  est , au  contraire , quel- 
quefois très-lent. 

En  général  , après  une  durée  de  plusieurs  mois, 
une  maladie  peut  être  considérée  comme  chroni- 
que *,  on  en  voit  le  devenir  en  quelques  semaines  , 
en  quelques  jours , peut-être  ? 

L’état  d’acuité  ou  de  chronicité  des  maladies 
est  caractérisé  beaucoup  moins  par  l’intensité  des 
symptômes  , que  par  les  changemens  moléculaires 
que  présentent  les  organes. 

Ainsi,  dans  les  irritations  aiguës , on  voit  les  li- 
quides affluer  vers  l'organe  irrité,  entrer  dans  des 
combinaisons  nouvelles , détruire  rapidement  la 
texture  des  organes. 

Quand  la  maladie  doit  se  terminer  par  résolu- 
tion , les  matériaux  de  nouvelle  formation  qui  en- 
gorgeaient l’organe , sont  appelés  ailleurs  ou  re- 
poussés par  lui*  sans  doute  aussi  beaucoup  subissent 
des  transformations  secondaires  , et  l’organe  reste 
seul  avec  la  texture  et  la  vitalité  qu’il  avait  au- 
paravant. 

Dans  les  irritations  chroniques , au  contraire  , 
l’appel  des  liquides  est  moins  brusque , l’engorge- 
ment moins  rapide,  les  combinaisons  nouvelles 
moins  actives  , mais  aussi  plus  tenaces , plus  fixes.. 
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Souvent , quand  l'organe  atteint  d’irritation  chro- 
que  est  un  sécréteur , l’engorgement  de  cet  organe 
est  prévenu  par  l’augmentation  de  sa  sécrétion, 
et  l’on  n’a  quelquefois , pour  tout  symptôme  de 
l’irritation,  que  cet  accroissement  de  sécrétion;  je 
citerai  pour  exemple  les  fleurs  blanches  et  la  go- 
norrhée chroniques,  qui  existent  fréquemment 
sans  douleur  et  sans  engorgement  appréciable. 
Combien  de  catarrhes  chroniques , à la  suite  des- 
quels on  ne  peut  constater  la  moindre  altération 
matérielle  des  tissus  ! 

Dans  beaucoup  de  circonstances  où  les  engor- 
gemens  chroniques  restent  stationnaires , dans  tous 
ceux , peut-être , où  les  organes  ne  manifestent 
leur  irritation  que  par  l’augmentation  des  fluides 
qu’ils  sécrètent,  on  doit  considérer  cette  irritation 
comme  constituant  désormais  l’état  normal,  la  vi- 
talité propre  de  l’organe  affecté  ; et  si  cette  irrita- 
tion est  assez  peu  intense  pour  ne  pas  enrayer  le 
jeu  des  autres  organes , et  ne  pas  détruire , désor- 
ganiser celui  où  elle  siège , elle  peut  avoir  une 
existence  illimitée , et  n’offrir  aucun  danger.  Ce- 
pendant les  fluides  sécrétés  par  les  membranes 
séreuses  finissent  par  déterminer  des  accidens 
graves  qui  tiennent  bien  plus  à la  gêne , à la  com- 
pression occasionnée  par  la  présence  des  liquides 
accumulés,  qu’à  l’altération  que  fait  subir  l’irrita- 
tion aux  organes  affectés. 
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Mais  bien  souvent  un  engorgement  chronique 
qui  était  resté,  ou  avait  seml)ié  rester  stationnaire 
pendant  long-temps,  s’irrite  de  nouveau,  se  ra- 
mollit, suppure,  s’ulcère,  et  la  désorganisation 
marche  désormais  d’une  manière  ordinairement 
irrémédiable.  Le  pus  et  les  autres  matériaux  sé- 
crétés par  cet  organe  nouveau  sont  résorbés  en 
partie,  et  étendent  la  maladie.  C’est-là  , sur-tout, 
l’histoire  du  cancer. 

Ainsi,  une  irritation  chronique  peut  ne  pas  al- 
térer sensiblement  la  texture  clés  organes , et  ne  se 
manifester  que  par  l’augmentation  du  fluide  que 
sécrète  l’organe  malade  *,  elle  peut  occasionner  un 
engorgement  dont  la  marche  est  plus  ou  moins 
rapide  ; cet  engorgement  peut  rester  stationnaire 
pendant  un  temps  plus  ou  moins  long-,  il  peut 
aussi , et  c’est  le  cas  le  plus  ordinaire,  suppurer, 
amener  la  fièvre  hectique  par  douleur  ou  résorp- 
tion, et  enfin  la  mort. 

Les  irritations  chroniques  peuvent , comme  les 
irritations  aiguës , se  terminer  par  la  résolution  ; 
mais  cette  terminaison  devient  peu  probable  quand 
l’organe  malade  est  ulcéré  par  suite  de  la  fonte  pu- 
rulente de  son  engorgement.  L’ulcération  qui  s’é- 
tait manifestée  dès  le  principe,  et  sans  succéder 
à l'engorgement  chronique,  est  beaucoup  moins 
rebelle. 

La  marche  des  irritations  chroniques  est  lente  y 
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elle  devient  rapide  quand  la  suppuration  et  la  fiè- 
vre se  déclarent  \ ordinairement  alors  la  mort  les 
termine. 

La  marche  de  ces  maladies  est  différente  suivant 
les  tissus  ; elle  est , en  général , d’autant  plus  ra- 
pide que  l’organe  est  plus  sensible  et  plus  facile 
à engorger.  Les  tissus  blancs  et  les  os  sont  encore 
ici  au  bas  de  l’échelle. 

Le  pronostic  est  , en  général , assez  grave  ; 
toutes  choses  égales  d’ailleurs,  il  l’est  en  propor- 
tion de  l’ancienneté  de  la  maladie  : il  est  presque 
toujours  fâcheux  quand  la  fièvre  accompagne  la 
suppuration. 

Les  organes  sécréteurs , pouvant  à tout  instant 
se  débarrasser  des  fluides  de  nouvelle  formation 
qui  pénètrent  leurs  tissus , s’engorgent  et  s’ulcè- 
rent moins  facilement  que  les  autres  ; aussi  leurs 
irritations  chroniques  sont-elles  moins  rapides  et 
moins  dangereuses.  Les  membranes  muqueuses 
sont  sur-tout  dans  ce  cas.  Qui  n’a  vu  des  catarrhes 
et  des  dévoiemens  chroniques  se  prolonger  pendant 
tout  le  cours  d’une  longue  vie  ? 
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TRAITEMENT  DES  MALADIES 

CHRONIQUES. 

Pour  guérir  une  maladie  aiguë , il  est  reconnu 
que  les  anti-phlogistiques  sont  les  moyens  les  plus 
avantageux,  et  ils  le  sont  d’autant  plus  que  l’or- 
gane malade  peut  être  attaqué  plus  directement. 
Le  même  succès  a lieu  pour  les  irritations  chro- 
niques qui  offrent  de  la  douleur  et  de  l’engorge- 
ment , sur-tout  si  elles  ne  sont  pas  d’une  date  trop 
ancienne. 

Mais  si  l’organe  irrité  ne  peut  être  soumis  immé- 
diatement à la  médication , tes  anti-phlogistiques 
restent,  pour  l’ordinaire,  sans  effet.  En  vain  tire- 
riez-vous par  la  saignée  tout  le  sang  du  malade , 
l’organe  irrité  conserverait  toujours  plus  de  sensi- 
bilité , d’excitabilité  que  les  autres  ; cet  état , de- 
venu son  état  normal,  ne  peut  plus  se  modifier 
aussi  puissamment  que  dans  une  affection  aiguë  : 
il  faut  du  temps  pour  ramener  l’équilibre , et  le 
sang  que  vous  enlevez  affaiblit  promptement;  il  a 
de  plus  l’inconvénient  d’affaiblir  tous  les  organes 
à la  fois , mais  l’organe  sur-excité  moins  que  tout 
autrei 
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Àüssi  voit-on , dans  beaucoup  d’affections  chrô«® 
hiques , les  émissions  sanguines  augmenter  la  ma^ 
ladie  ; l’organe  irrité  domine  les  autres  de  plus  eri 
plus  , et  le  peu  de  force  que  vous  laissez  au  ma- 
lade converge  irrésistiblement  vers  cet  organe. 

C’est  ainsi  qu’agissent  les  saignées  générales. 

Les  sangsues  produisent  le  même  effet  quand 
elles  sont  appliquées  en  grand  nombre  ; cependant, 
par  leurs  piqûres , elles  appellent  l’irritation  à la 
peau,  et  peuvent  ainsi  diminuer  celle  de  l’organe 
affecté,  en  même-temps  qu’elles  donnent  aux  flui- 
des une  direction  nouvelle.  Elles  sont , sous  ce 
rapport,  préférables  aux  saignées.  Du  reste,  les 
sangsues  sont  un  moyen  actif  dont  l’effet  n’est 
pas  généralement  bien  saisi  ^ et  sur  lequel  nous 
reviendrons  dans  un  article  à part. 

En  général , les  pertes  considérables  de  sang  me 
paraissent  préjudiciables  dans  les  irritations  chro- 
niques *,  elles  jettent  constamment  le  malade  dans 
une  prostration  dont  il  a grand’  peine  à se  rele- 
ver , et  favorisent  la  congestion  vers  l’organe  irrité. 

La  diète  est  prescrite  indifféremment  dans  toutes 
les  circonstances , et  je  suis  fâché  de  me  trouver 
dans  la  nécessité  bien  sentie  d’émettre  une  opinion 
qui  paraîtra  paradoxale  à bien  des  personnes,  c’est 
que  la  diète  est  ordinairement  dangereuse  dans  les 
affections  chroniques •. 

Pour  oter  à l’organe  irrité } par  la  privation  des 
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alimens,  comme  par  une  saignée  générale,  les 
moyens  d’entretenir  son  irritation  , vous  diminuez 
dans  les  autres  la  faculté  de  retenir  à eux  la  dose 
d’excitabilité  qu’ils  avaient  auparavant , et  en  faci- 
litez la  concentration  sur  le  point  qui  en  a déjà 
beaucoup  trop. 

Pour  expliquer  ma  pensée , je  vais , au  risque 
d’être  tourné  en  ridicule,  appliquer  le  langage 
mathématique.  Exprimez  en  chiffres  la  totalité  de 
l'excitation  actuellement  existante  dans  un  individu, 
soit  onze  cents. 

Supposons  que  dix  organes  doivent  se  la  parta- 
ger également  ; mais , dans  l’hypothèse , neuf  en 
ont  chacun  cent , et  le  dixième  en  a deux  cents  ; 
sa  quantité , relativement  aux  autres  , est  donc 
comme  deux  est  à un. 

Enlevons  maintenant  à chacun  de  ces  organes 
la  même  quantité  d’excitation,  par  exemple  soixante- 
quinze;  les  neuf  premiers  n’en  conserveront  que 
vingt-cinq , et  le  dixième  en  conservera  cent  vingt- 
cinq^  le  rapport  ne  sera  plus,  pour  ce  qui  restera, 
comme  deux  est  à un , mais  comme  cinq  est  à un . 
Ainsi  , en  diminuant  généralement  l’excitation  , 
nous  avons  réellement  augmenté  la  maladie;  et  nous 
la  diminuerions , cette  maladie , si  nous  trouvions 
un  moyen  d’augmenter  également  l’excitation  dans 
tous  les  organes , c’est-à-dire  que  nous  nous  rap- 


procherions  de  plus  en  plus  d’une  répartition 
égale , de  l’équilibre  parfait. 

Une  autre  considération  aussi  puissante  milite 
contre  une  diète  trop  rigoureuse , c’est  que  vous 
vous  privez  de  plein  gré  des  ressources  d’une  ré- 
vulsion énergique,  en  mettant  les  muscles  dans 
l’impossibilité  d’agir , et  les  autres  organes  hors 
d’état  de  répondre  aux  médications  que  vous  de- 
vriez porter  sur  eux. 

Cependant  il  faut  peu  nourrir  quand  les  or- 
ganes de  la  digestion  sont  eux-mème  le  siège  de 
l’irritation  ; et  cette  abstinence , si  nécessaire  alors  , 
je  la  recommande  bien  moins  pour  diminuer  les 
forces  générales , que  pour  laisser  un  plus  long  re- 
pos aux  organes  malades , l’inaction  de  la  partie 
irritée  étant  le  plus  sur  moyen  de  diminuer  l’ir- 
ritation. 

Les  tisanes  émollientes , sur-tout  celles  qui  sont 
peu  chargées  de  substances  médicamenteuses  5 con- 
viennent bien  quand  il  existe  de  la  fièvre  \ en  ren- 
dant le  sang  moins  excitant , elles  diminuent  la 
douleur , elles  diminuent  la  chaleur  et  la  fréquence 
du  pouls  : souvent,,  pour  calmer  la  fièvre  dont 
j’ai  été  si  long-temps , et  quelquefois  si  tourmenté , 
je  n’ai  trouvé  d'autre  moyen  que  de  boire  jusqu’à 
six  litres  d’eau  pure  dans  un  jour. 

Mais  quand  l’irritation  chronique  ne  détermine 
que  des  effets  locaux , il  en  est  des  boissons  émoi- 
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lientes  comme  de  tous  les  moyens  qui  diminuent 
la  sensibilité  générale  ^ elles  deviennent  nuisibles. 

Ainsi , les  émissions  sanguines , la  diète  et  les 
boissons  émollientes  , ces  trois  moyens  qui  réus- 
sissent si  bien  dans  les  irritations  aiguës,  n’ont  pas, 
à beaucoup  près  , le  même  succès  dans  les  irrita- 
tions chroniques , et  ne  conviennent , en  général , 
que  dans  les  irritations  assez  intenses  pour  occa- 
sionner la  fièvre , sans  que  cette  fièvre  soit  due  à 
des  ulcérations  ou  à la  fonte  purulente  des  engOr- 
gemens  chroniques. 

Dans  les  irritations  chroniques  assez  vives  pour 
réagir  sympathiquement  sur  le  canal  digestif,  il 
convient  cependant  de  ne  recourir  qu’à  une  ali- 
mentation légère , et  à des  boissons  adoucissantes. 

La  médecinë  serait  la  science  du  monde  la 
plus  facile , si  le  traitement  des  maladies  se  bor- 
nait à prescrire  la  saignée,  la  diète  et  l'eau.  Mais, 
malgré  les  Sangrado  de  nos  jours , il  n’en  est  pas 
ainsi.  Le  vulgaire,  en  voyant  combien  peu  de  mé- 
dicaméns  sont  employés,  s’imagine,  bien  à tort  , 
que  la  médecine  est  plus  simple,  plus  aisée  qu’au- 
trefois.  C’est  précisément  le  contraire.  L’ancienne 
médecine  agissait  sur  l’économie  toute  entière , en 
augmentant  ou  diminuant  l’excitation  générale  : 
la  médecine  moderne  agit  bien  rarement  de  la 
même  manière;  son  but  est,  le  plus  souvent,  d’aug* 
menter  dans  un  point , et  de  diminuer  en  même* 
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temps  clans  un  autre  : delà  les  difficultés  sans 
nombre  qu’elle  rencontre. 

Le  moyen  qui  compte  le  plus  de  succès  dans 
les  affections  chroniques , c’est  la  révulsion. 
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DE  LA  RÉVULSION. 

Ce  mot , d’après  son  e'tymologie , indique  l’ac- 
tion d’arracher,  retirer,  déplacer.  Ainsi,  quand 
une  irritation  existant  sur  un  point,  on  la  fait 
disparaître  par  des  moyens  qui  la  reproduisent 
sur  un  autre  point , on  fait  une  révulsion. 

Nous  avons  déjà  vu  qu’il  est  impossible  d’aug- 
menter l’excitabilité  d’un  organe  sans  diminuer 
celle  d’un  ou  plusieurs  autres,  si  toutefois  l’on 
n'agit  pas  sur  l’excitabilité  en  masse  \ ainsi  la  ré- 
vulsion accumule  sur  un  point  et  diminue  sur 
un  autre  ; elle  tend  à rétablir  ou  rompre  l’équi- 
libre. 

Les  moyens  qui  peuvent  opérer  la  révulsion 
sont  nombreux  *,  nous  indiquerons  les  principaux. 

Les  sangsues  , par  leur  succion  et  leur  piqûre  ; 
tous  les  irritans , par  l’appel  qu’ils  font  des  fluides 
vers  le  lieu  ou  on  les  applique  ; les  vomitifs , pur- 
gatifs , etc.  , en  augmentant  la  sécrétion  de  la  mu- 
queuse digestive  \ les  diurétiques , en  agissant  sur 
le  rein  *,  les  sudorifiques  ^ en  activant  les  fonctions 
de  la  peau , et  mille  autres  moyens  analogues , sont 
des  révulsifs.  Mais  le  plus  puissant , le  plus  étendu 
et  le  meilleur  de  tous , c’est  l’exercice  qui , en  aug- 
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mentant  la  vitalité  des  muscles  d’une  partie  ou  de  la 
totalité  du  corps , appelle  vers  eux  une  plus  grande 
quantité  d’excitabilité  et  de  sang,  et  s’oppose  ainsi 
à la  concentration  sur  d’autres  organes. 

En  activant  une  fonction  on  en  ralentit  une  ou 
plusieurs  autres  : cette  loi  est  peut-être  sans  ex- 
ception : ce  moyen  agit  donc  comme  révulsif. 
Mais,  eu  égard  au  consensus  que  l’observation  a 
démontré  entre  certains  organes , il  arrive  qu’en 
activant  ou  diminuant  telle  fonction , ou  active  ou 
diminue  telle  autre.  Il  faut  avoir  cette  observation 
toujours  présente  à l’esprit  quand  on  se  propose 
de  recourir  à la  révulsion. 

L’expérience  a prouvé  également  que  l’irritation 
de  tel  organe  est  plus  facilement  révulsée  en  opé- 
rant la  révulsion  sur  tel  point  de  l’économie  • elle 
a prouvé  aussi  que  plus  un  organe  est  irrité , plus 
il  est  susceptible  de  recevoir  un  surcroît  d’irrita- 
tion. La  révulsion  ne  peut  donc  être  judicieusement 
tentée  que  parle  médecin  qui  connaît  toutes  ces 
lois. 

La  révulsion  ne  consiste  pas  toujours  clans  l’aug- 
mentation artificielle  de  Faction  organique  d’un 
système  ou  d’un  organe , faisant  cesser , ou  tendant 
à faire  cesser  l’irritation  qui  existait  dans  d’autres 
parties  : elle  consiste  encore  dans  l’accumulation 
naturelle  qui  s’opère  sur  un  organe  quelconque 
pendant  l’irritation  d’un  autre , cette  nouvelle  ir- 
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ritation  devenant  la  crise  de  la  maladie  primitive, 

Cette  révulsion  naturelle  peut  être  le  résultat 
de  l’action  sympathique  de  l’organe  primitivement 
affecté , car  nous  avons  vu  que  I mitation  sympa- 
thique peut  s’élever  au-dessus  de  celle  qui  lui  a 
donné  naissance , lui  survivre  et  la  guérir.  Les  ré- 
vulsions naturelles  qui  s’opèrent  sur  des  organes 
exhalans  ou  sécréteurs  sont  les  plus  avantageuses , 
parce  que,  en  général , l’irritation  révulsive  se  ter- 
mine par  l’écoulement  des  fluides  surabondamment 
sécrétés. 

Une  chose  importante  reste  à considérer  dans 
les  irritations  naturelles  que  l’on  regarde  comme 
révulsives,  c’est  leur  mode  de  développement. 
Lorsque  l’irritation  révulsive  ou  critique  se  déclare 
avant  la  diminution  de  l’irritation  primitive,  et 
que  la  première  fait  disparaître  la  seconde , il  y a, 
en  effet , révulsion  *,  mais  peut-on  en  dire  autant 
quand  l’irritation  secondaire  se  développe  au  mo- 
ment ou  l’irritation  primitive  avait  perdu  une 
grande  partie  de  son  intensité  ? IN’est-on  pas  aussi 
trop  disposé  à considérer  comme  critiques  ou  ré- 
vulsives des  irritations  qui  se  développent  sans  di- 
minuer sensiblement  l’affection  première  ? Ces  pré- 
tendues révulsions,  loin  d’être  favorables,  ajoutent, 
au  contraire , à la  gravité  du  mal , et  le  médecin 
peu  prévoyant  ne  met  aucun  obstacle  à l’extension 
de  la  maladie , persuadé , dans  son  amour  pour  les 
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crises,  que  les  irritations  nouvelles  qu’il  voit  sur- 
gir vont  déplacer  et  guérir  le  mal  qu'il  avait  été 
appelé  à borner.  Sa  médecine  expectante  lui  vaut 
souvent  d’assister,  l’arme  au  bras,  à la  destruction 
de  son  malade ; s’il  ne  tue  jamais , à coup  sùr  il 
n’empêche  pas  de  mourir  (i). 

Les  révulsions  naturelles  ne  sont  pas  très-rares 
dans  les  maladies  aiguës , et  leur  action , en  gé- 
néral, est  assez  prompte  : c’est  précisément  le 
contraire  dans  les  maladies  chroniques. 

Pour  qu’une  crise  ait  lieu  dans  ces  dernières , il 
faut  que  l'irritation  qui  la  détermine  soit  intense 
et  de  longue  durée;  or,  la  facilité  avec  laquelle  l’or- 
gane primitivement  irrité  s’approprie  l’irritation 
critique,  empêche  celle-ci  de  devenir  intense  ; d’un 
autre  côté , l’habitude  d’irritation  qu’à  contractée 
l’organe  anciennement  malade , l’empêche  aussi  de 
céder  promptement;  il  faut,  en  quelque  sorte,  une 
habitude  pour  en  surmonter  une  autre.  Les  irri- 
tations critiques  étant,  en  générai,  peu  intenses 
et  de  courte  durée,  on  ne  doit  donc  pas  compter 
sur  leur  effet  dans  les  maladies  chroniques. 

(i)  Si  je  n’approuve  pas  la  médecine  expectante  dans  tous  les 
cas,  je  suis  bien  éloigné  de  lui  faire  son  procès,  et  de  la  proscrire 
entièrement  : des  médecins  célèbres,  dans  l’enthousiasme  de  leur 
système  agissant,  ont  soutenu,  en  blâmant  l’expectation,  que  la 
médecine  avait,  jusqu’à  leur  époque,  été  plus  nuisible  qu’utile  ; 
ils  proclamaient  alors  que  s’abstenir  c’est  bien  faire.  Ils  auraient 
souvent  mérité  des  éloges  en  suivant  ce  sage  précepte. 
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Les  révulsions  artificielles  pouvant  être  activées 
et  prolongées  à volonté , constituent  donc , quand 
elles  sont  admissibles , la  médication  la  plus  éner- 
gique et  la  plus  rationnelle  que  l’on  puisse  opposer 
aux  irritations  chroniques. 

Elles  sont  peut-être  le  seul  moyen  sur  lequel 
on  doive  compter  dans  beaucoup  de  circonstances; 
mais  leur  emploi  méthodique  réclame  une  connais- 
sance approfondie  de  la  physiologie  et  de  certains 
principes  desquels  il  est  toujours  dangereux  de  s’é- 
carter. On  conçoit  facilement  que  plus  une  médi- 
cation est  active , plus  il  faut  de  sagacité  pour  la 
mettre  en  usage  ; bien  dirigée  elle  est  d’un  puis- 
sans  secours , employée  à contre-temps  elle  amène 
des  résultats  funestes. 

L’irritation  n’étant,  pour  nous  servir  d’une  ex- 
pression généralement  admise  comme  vraie,  que 
l’exagération  des  propriétés  vitales  d’un  organe,  et 
la  révulsion  s’opérant  au  moyen  de  l’irritation  dé- 
veloppée naturellement  ou  artificiellement , il  s’en 
suit  que  tous  les  moyens  capables  d’augmenter 
les  propriétés  vitales  d’un  organe  sont  des  révulsifs. 

Les  moxas,  les  sétons,  les  cautères,  les  vésica- 
toires, les  emplâtres,  les  sangsues,  les  ventouses 
scarifiées  ou  sèches,  les  frictions , les  bains,  les  étuves 
humides  ou  sèches , les  cataplasmes , etc. , sont 
des  révulsifs  qui  agissent  spécialement  sur  la 
peau. 
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L’exercice  modéré  cLun  organe  agit  aussi  comme 
révulsif  sur  cet  organe  -,  ainsi  la  marche,  la 
course,  la  danse  , la  natation,  tous  les  mouve- 
mens  musculaires  augmentent  l’énergie  des 
muscles. 

Les  travaux  du  cabinet , les  contentions  d’esprit, 
les  veilles  employées  à l’étude , exaltent  la  sensi- 
bilité  nerveuse. 

Les  vomitifs,  les  purgatifs,  un  régime  fortement 
réparateur , et  quantité  de  préparations  pharma- 
ceutiques, agissent  comme  révulsifs  sur  le  canal 
digestif  et  ses  annexes. 

Certains  médicamens  , en  activant  les  fonctions 
du  poumon , de  la  muqueuse  des  bronches , du 
cœur , des  reins  , de  l’utérus , etc.  , sont  aussi  des 
révulsifs. 

On  peut  voir  par  l’énumération  de  ces  quelques 
agens  révulsifs , combien  de  fois  bon  nombre  de 
médecins  font , non  pas  de  la  prose  sans  le  savoir, 
mais  des  révulsions  sans  s’en  douter.  En  vain  les 
polypharmaques  prétendent-ils  que  cent  médica- 
mens différons  agissent  de  cent  manières  différentes 
aussi  : tous  augmentent  ou  diminuent  (1)  Faction 

(1)  Je  n’ai  pas,  plus  qu’un  autre,  la  prétention  de  savoir  pré- 
cisément quel  est  le  mode  d’action  des  médicamens  ; je  parle  de 
leurs  effets  appréciables  sur  les  fonctions.  S’ils  agissent  plus  par- 
ticulièrement sur  tel  organe  que  sur  tel  autre,  cela  doit  tenir  à 
la  différence  d’affinité  , et  celle-ci  peut  varier  dans  chacun  de  nos 
organes,  ainsi  que  sa  composition  matérielle. 
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de  nos  organes , mais  ils  font  sentir  leurs  effets  sur 
tel  organe  plutôt  que  sur  tel  autre.  Ainsi  un  pur- 
gatif agit  plus  spécialement  sur  le  canal  intesti- 
nal , et  la  noix  vomique  sur  les  muscles.  Je  dis 
plus  spécialement , car  il  n’est  peut-être  pas  un 
seul  médicament  qui  jouisse  de  la  propriété  de  ne 
porter  son  action  que  sur  un  seul  organe  ■ plusieurs 
en  reçoivent  toujours  une  modification  plus  ou 
moins  marquée. 

Adoptez  maintenant  l’opinion , que  j’ai  été  sur- 
pris de  voir  renouveler  naguère  par  un  auteur 
distingué , que  toutes  les  maladies  ont , dans  la  na- 
ture, un  médicament  propre  a les  guérir , un  spé- 
cifique r en  un  mot  ! 

Les  médicamens  spécifiques  manquent  souvent 
leur  but,  et  le  plus  spécifique  de  tous , le  vaccin., 
ne  préserve  pas  toujours  de  la  petite  vérole. 

Il  serait  bon  de  préciser  les  circonstances  où 
l’emploi  des  révulsifs  est  indiqué,  et  celles  où  il 
est  contre-indiqué^  mais  ces  détails  seraient  trop 
longs. 

Quelques  préceptes  généraux,  à cet  égard,  sont 
énoncés  dans  les  propositions  qui  terminent  cet 
écrit. 

Il  est  à peine  besoin  de  rappeler  la  grande  in- 
fluence qu’exercent  sur  nos  maladies  les  agens  hy- 
giéniques. Tous  les  soins  minutieux  que  conseille 
une  hygiène  bien  entendue  sont  des  moyens  puis- 
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sans  contre  les  irritations  chroniques  \ leur  activité 
assez  peu  intense  fait  que  les  malade^  s’en  dégoû- 
tent promptement  , et , cependant , employés 
long-temps,  ils  suffisent  souvent  seuls  pour  ame- 
ner des  guérisons  qui  s’étaient  refusées  à tout  au- 
tre moyen. 

Les  malades  se  fatiguent  de  médications  peu 
actives  \ il  leur  semble , dans  leur  impatience , que 
le  médecin  doit  réduire  dans  quelques  heures  l’ha- 
bitude de  suractivité  qu’un  organe  a contractée 
depuis  long-temps.  Mais,  je  l’ai  déjà  dit,  et  je  crois 
devoir  le  répéter , uçe  habitude  organique  ne  peut 
être  supprimée  que  par  une  autre  habitude , et  la 
médication  la  plus  violente  serait  incapable  de  la 
faire  cesser  brusquement , à moins  d’être  poussée 
jusqu’à  déterminer  une  concentration  des  plus 
dangereuses  sur  un  autre  organe.  C’est  ainsi  qu’un 
purgatif  peut  faire  céder  en  peu  d’ins  tans  une  dar- 
tre fort  ancienne  ; mais  ce  n’est  qu’en  déterminant 
une  vive  inflammation  intestinale  qui  compromet 
gravement  le  malade. 

Quand  une  irritation  chronique , qui  n’a  pas 
amené  la  désorganisation , est  tellement  fixée  sur 
un  organe  qu’aucun  moyen  n’a  pu  la  faire  céder, 
on  peut  quelquefois  en  triompher  en  augmentant 
son  intensité.  Ce  conseil  paraîtra  sans  doute  pa- 
radoxal, et  j "hésiterais  à le  donner  si  je  ne  l’avais 
plu  s d’une  fois  , et  toujours  avec  avantage , mis  en 
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pratique  sur  moi-même*  Ce  n’est  paâ  sans  discer- 
nement que  Je  médecin  peut  élever  une  irritation 
chronique  jusqu’à  l’état  d’inflammation  aiguë  , car 
si  déjà  la  désorganisation  existe , il  peut  être  cer- 
tain de  hâter  le  désordre  , et  souvent  il  lui  sera 
impossible  de  maîtriser  l’inflammation  qu’il  aura 
créée.  C’est  sur-tout  quand  la  maladie  ne  consiste 
que  dans  une  irritation  sécrétoire , que  ce  moyen 
doit  avoir  le  plus  de  succès. 

La  manière  dont  une  inflammation  aiguë  aide  à 
la  guérison  d une  irritation  chronique  me  semble 
devoir  être  expliquée  de  la  manière  suivante  : l'ap- 
pel d’une  plus  grande  quantité  de  fluides  modifie 
les  propriétés  de  l’organe  , en  mettant  avec  ses 
molécules  d’autres  molécules  qui  ont  des  affinités 
différentes  j la  matière  de  nouvelle  formation  qui 
en  résulte  est  rejetée  plus  facilement  par  l’organe , 
soit  qu’il  la  pousse  au  dehors , soit  qu’il  la  fasse 
rentrer  dans  le  torrent  de  la  circulation. 

L’inflammation  élevée  à dessein  de  l’état  chro- 
nique à l’état  aigu  , doit  être  combattue  moins  par 
les  évacuations  sanguines  que  par  les  émolliens  , 
le  repos , la  diète  , et  les  révulsifs.  Les  forces  sont 
nécessaires  pour  résoudre  les  irritations. 

Porteur,  pendant  six  ans  , d’une  affection  chro- 
nique de  la  poitrine , qui  m a valu  d’être  con- 
damné à mort  par  tous  ceux  qui  m’ont  vu , mé- 
decins ou  non,  j’ai  eu  tout  le  loisir  d’observer  ma 
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maladie  , et  je  l’observais  avec  d’autant  plus  de  soin 
que  je  voulais  me  gouverner  à ma  manière.  Cha- 
que fois  qu’il  me  survenait  un  surcroît  d’irritation 
qui  portait  mon  catarrhe  de  l’état  chronique  à 
l’état  aigu , j’avais  grand  soin  de  mettre  en  usage 
tout  ce  qui  me  semblait  propre  à combattre  cette 
inflammation , et  toujours  je  la  voyais  descendre 
au-dessous  du  type  qu’elle  avait  au  moment  de 
cette  espèce  de  rechute. 

Enhardi  par  ces  expériences  , et  croyant  les 
avoir  bien  appliquées , j’ai  souvent  ravivé  exprès 
l’inflammation  chronique  dont  j'étais  atteint,  et 
toujours  je  l’ai  combattue  avec  le  même  succès  \ 
je  suis  même  convaincu  que  jamais  je  n’aurais 
obtenu  de  guérison  si  je  m’étais  borné  à traiter 
ma  maladie  en  la  maintenant  toujours  au-dessous 
de  l’état  aigu. 

Les  organes  s’habituent  à l’action  des  médica- 
mens , même  des  poisons  les  plus  violens  ; de 
même  aussi  ils  s’habituent  bientôt  au  traitement 
qu’on  les  force  à subir.  Ainsi  une  médication  qui 
reste  constante , reste  sans  effet  : il  faut  la  suspen- 
dre pendant  quelque  temps  pour  que  les  organes 
redeviennent  sensibles  à son  action.  Toujours  pour- 
suivre une  irritation  chronique,  et  îa  combattre 
toujours  avec  les  mêmes  moyens^  c’est  prouver 
que  l’on  ne  sait  pas  la  guérir.  Variez  votre  mé- 


dication  et  rendezda  active , mais  àussi  suspendez- 
la  parfois  complètement. 

L’économie , reposée  pendant  cette  espèce  de 
lialte,  répondra  mieux  ensuite  à votre  intention. 

Ce  que  je  viens  de  dire  des  médicamens  s’ap- 
plique à tous  les  moyens  hygiéniques  ou  diététi- 
ques que  l’on  oppose  aux  irritations  chroniques. 

Il  faut  varier  les  exercices , tantôt  augmenter  , 
à leur  aide , l’excitabilité  d'un  système  d’organe , 
tantôt  augmenter  celle  d’un  autre  : on  promène 
ainsi  des  révulsions  sur  tout  l’organisme.  Le  même 
régime  fatigue  promptement*,  d’utile  qu’il  était 
d’abord , il  devient  nuisible  \ les  forces  ne  sont  plus 
réparées , et  toute  l’économie  tombe  dans  l’affais- 
sement. Autant  que  les  circonstances  le  permet- 
tent , il  faut  nourrir  * on  est  toujours  maître 
d’abattre  les  forces  quand  on  le  veuf,  il  n’en  est 
pas  de  même  pour  les  relever. 

En  principe , autant  une  diète  sévère  est  utile 
dans  une  inflammation  aigue , autant  elle  est  con- 
traire dans  une  irritation  qui  a plusieurs  années 
de  date,  à moins  que  la  lièvre,  la  désorganisation, 
ou  le  mauvais  état  des  voies  digestives  ne  s’opposent 
à 1 alimentation.  • 

Ces  règles , bien  observées , m’ont  procuré , tant 
sur  moi  que  sur  d’autres  personnes , beaucoup  plus 
de  succès  que  ne  permettait  d’en  espérer  tout  le 
cortège  pharmaceutique  dont  on  abuse  si  volon- 


tiers  en  pareil  cas.  Il  est  évident , pour  quiconque 
réfléchit , que  plus  les  moyens  proposés  pour  com- 
battre une  maladie  sont  nombreux  ^ moins  cette 
maladie  est  bien  traitée  : certaines  affections  chro- 
niques ont  été  poursuivies  , et  le  sont  encore  , 
même  aujourd’hui , par  tous  les  médicamens  ima- 
ginables , et  résistent  à ce  déluge  diabolique  : des 
malades  sont  devenus  de  véritables  pharmacies 
ambulantes , et  leurs  maux  n’ont  pas  même  été 
soulagés.  Le  médecin  polypharmaque,  quand  il 
n’est  pas  obligé , pour  entretenir  l’espoir  de  son 
malade , d’ordonner  quelques  médicamens , res- 
semble singulièrement  à un  charlatan  au  milieu  de 
ses  paquets  ; il  prouve  en  outre , par  son  incerti- 
tude dans  le  traitement,  qu’il  connaît  assez  mal 
l’affection  qu’il  prétend  guérir  , et  qu’il  ignore 
complètement  les  avantages  immenses  que  l’on 
peut  retirer  de  Faction  des  organes  et  de  l’influence 
qu’ils  exercent  les  uns  sur  les  autres.  Il  est  des 
maladies  essentiellement  incurables;  les  poursui- 
vre à coups  redoublés  de  médicamens , c’est  agir 
sans  conviction  ou  par  ignorance,  et  hâter  une 
mort  que  l’on  prétend  en  vain  reculer.  Les  soins 
hygiéniques  Sont  seuls  admissibles  en  pareil  cas. 

Bien  que  je  me  sois  interdit  de  traiter  spéciale- 
ment aucune  maladie,  je  vais  cependant  entrer 
dans  quelques  détails  sur  plusieurs  affections  chro- 
niques qui  présentent  assez  de  points  de  resscm- 
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blance  pour  induire  parfois  en  erreur.  Leur  fré- 
quence, qui  semble  s’accroître  dans  ces  contrées., 
me  fait  un  devoir  d’en  dire  quelques  mots.  Ces  af- 
fections sont  : le  catarrhe  pulmonaire  chronique , 
la  chlorose  ou  pâles  couleurs , la  leucorrhée  ou 
fleurs  blanches , et  la  dysménorrhée. 


DU  CATARRHE  PULMONAIRE. 


Il  consiste  dans  l’inflammation  de  la  membrane 
muqueuse  qui  tapisse  les  organes  de  la  respiration. 

Rappelons  que  cette  membrane,  qui  revêt  toutes 
les  ramifications  bronchiques  et  les  cellules  qui  les 
terminent , offre  une  étendue  à peu  près  égale  à 
celle  de  la  peau  ; qu’elle  se  continue  avec  le  pha- 
rynx , les  fosses  nasales  et  la  bouche , ainsi  qu’avec 
tous  les  sinus  ou  cavités  que  l’on  trouve  dans  l’é- 
paisseur des  os  de  la  tête , et  la  cavité  interne  de 
l’oreille. 

Comme  toutes  les  membranes  muqueuses,  et  * 
plus  qu’aucune  autre  , elle  reçoit  une  grande  quan- 
tité de  vaisseaux  et  de  nerfs  ; elle  est  entiwrée  aussi 
d’un  nombre  considérable  de  follicules  ou  petites 
glandes  dont  les  conduits  viennent  s’ouvrir  à sa 
surface. 

Elle  est  l’agent  d’une  exhalation  ou  sécrétion 
continuelle  dont  le  produit  s’élève  à plusieurs  grains 
par  minute.  Dans  l’état  de  santé , le  fluide  exhalé 
ou  sécrété  est  expiré  sous  forme  de  vapeur,  mé- 
langé avec  l’air  qui  sort  de  la  poitrine,  et  par  con- 
séquent reste  invisible  quand  l’air  ambiant  est  chaud 
€t  sec  ; mais,  dans  l’hiver,  cette  vapeur  pulmonaire 


sort  en  long  jet  d’un  brouillard  plus  ou  moins 
épais , et  devient  visible  , parce  qu’alors  l’air  froid 
la  condense  et  ne  la  dissout  plus  : on  la  rend  en- 
core visible  en  expirant  sur  un  corps  froid  , sur- 
tout quand  il  est  poli,  comme  une  glace,  un  mé- 
tal , du  marbre , etc. 

Quelquefois , meme  dans  l’état  sain , le  fluide 
sécrété  est  plus  épais , l’air  ne  le  dissout  plus  en 
totalité , et  il  s’accumule  dans  les  bronches  *,  alors 
sa  présence  excite  quelques  secousses  de  toux,  et 
il  est  rejeté  sous  forme  d’un  mucus  plus  ou  moins 
transparent.  Cette  expectoration  a principalement 
lieu  le  matin , et  beaucoup  de  personnes  y sont 
sujettes  sans  que  leur  santé  en  soit  jamais  altérée. 

L’inflammation  de  la  totalité  de  la  membrane 
muqueuse  bronchique  est  extrêmement  rare , et 
elle  constitue , eu  égard  à son  étendue , une  ma- 
ladie fort?1  grave.  Le  catarrhe  est  ordinairement 
borné  à la  moitié  supérieure  des  deux  poumons  ou 
d'un  seul  poumon.  Les  inflammations  delà  partie 
inférieure  du  poumon  occupent  plutôt  le  tissu 
même  de  cet  organe  que  sa  membrane  muqueuse , 
et  constituent  alors  ce  que  l’on  appelle  vulgaire- 
ment fluxion  de  poitrine..  On  a cherché  dans  l’a- 
natomie la  raison  de  cette  différence , mais  je  crois 
que  la  physique  seule  peut  la  donner.  Les  fluides 
du  corps  humain  obéissent , dans  tous  les  cas  pos- 
sibles , à l infiuencc  de  la  pesanteur , et  la  partie 
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inférieure  et  postérieure  du  poumon  est  plus  dense, 
plus  engorgée  que  son  sommet  : dun  autre  coté , 
le  poumon  n’étant  pas  fixé  à sa  partie  supérieure , 
il  en  résulte  que  les  cellules  placées  à sa  base  sont 
comprimées  par  tout  le  poids  de  ce  viscère  : ainsi , 
quand  un  mouvement  d’inspiration  élargit  la  poi- 
trine , le  poumon  tend , dans  la  station , à peser 
sur  le  diaphragme , et  dans  le  coucher  en  supina- 
tion sur  son  bord  postérieur  ; d’oii  il  suit  que  la 
compression  étant  toujours  moins  forte  au  sommet 
et  au  bord  antérieur , c’est  nécessairement  là  que 
l’air,  par  son  élasticité,  pénètre  plus  facilement. 
La  respiration  ordinaire  ne  se  fait  donc  que  dans 
une  partie  du  poumon,  et  pour  que  toutes  ses 
cellules  se  dilatent,  il  faut  une  inspiration  forcée. 
Cette  explication  est  positive , immédiate , néces- 
saire ; et , en  vertu  de  cette  loi  que  plus  un  or- 
gane a d’activité,  plus  il  contracte  facilement 
l’irritation  , on  voit  que  le  sommet  du  poumon 
doit  être  plus  fréquemment  atteint  du  catarrhe 
que  sa  base.  A cette  surcharge  d’exercice  ajoutons 
une  cause  plus  certaine , plus  directe , c’est  que 
l’air  froid,  les  miasmes  , les  poussières,  etc.,  ir- 
ritent plus  directement  une  portion  du  poumon 
que  l’autre , celle  ou  la  respiration  est  plus  éten- 
due, plus  ample,  et  plus  fréquente. 

L’observation  que  je  viens  de  faire  peut  être 
constatée  aisément;  appliquez  un  stéthoscope  sur 
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la  poitrine,  et  suivez  le  développement  du  poumon 
par  l’air  qui  s'y  précipite , vous  verrez  que  son 
sommet  s’emplit  toujours  le  premier,  et  qu’une 
grande  inspiration  peut  seule  faire  parvenir  l’air 
jusqu^à  sa  base. 

Je  ne  me  suis  étendu  sur  ce  point  que  parce 
que  tous  les  pathologistes  ont  voulu  donner  une 
explication  à cet  égard,  et  que  les  explications 
données  dans  les  cours  ou  eonsignées  dans  les  li- 
vres m’ont  paru  peu  conformes  à la  raison. 

Les  causes  du  catarrhe  sont  directes  ou  indirec- 
tes *,  les  premières  sont  : l’inspiration  d’jun  air  froid, 
et  sur-tout  humide , de  vapeurs  et  poussières  ir- 
ritantes ; les  efforts  de  la  voix , enfin  la  présence 
d’un  corps  étranger  dans  les  bronches.  Ces  causes 
sont  les  plus  nombreuses , et  cependant  les  moins 
actives , bien  qu’elles  portent  immédiatement  sur 
l’organe. 

Les  causes  indirectes  sont  : le  froid  humide  agis- 
sant sur  la  peau , sur-tout  à la  plante  des  pieds  , 
sur  les  bras  ou  la  poitrine  *,  l’ingestion  d’un  liquide 
froid , lorsque  le  corps  est  en  sueur. 

Tous  les  auteurs  indiquent  comme  la  cause  la 
plus  fréquente  du  catarrhe  l’application  du  froid 
humide  sur  toute  la  peau  : je  suis  bien  convaincu 
qu’ils  sont  dans  l’erreur  la  plus  complète.  J’ai  pris 
et  vu  prendre  bien  des  bains  froids  , même  à la 
glace , et  dans  la  mer , dont  l’eau  est  plus  froide 
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que  l’eau  douce  ; jamais  je  n’ai  vu  un  seul  catarrhe 
en  être  la  suite. 

Ce  n’est  pas  le  refroidissement  subit  de  toute 
la  peau , qui  est  dangereux , mais  le  refroidisse- 
ment partiel  ; l’inégalité  de  température  de  la  sur- 
face du  corps  amène  aisément  ie  catarrhe;  il  n’est 
pas  besoin,  pour  cela,  d’abaisser  celle  d’un  point 
au-dessous  de  la  chaleur  générale , il  suffit  souvent 
d’augmenter  celle  d’une  plus  ou  moins  grande 
étendue  ; ainsi  l’on  peut  fort  bien  s’enrhumer  au 
coin  d’un  bon  feu  , et  c’est  ordinairement  là  que 
les  catarrhes  commencent , lorsque  l’on  vient  de 
quitter , dans  la  rue , un  atmosphère  de  dix  de- 
grés au-dessous  de  zéro , pour  entrer  dans  un  ap- 
partement dont  la  température  est  de  douze  à 
dix-huit  degrés , et  se  placer  devant  un  foyer  ar- 
dent qui  réchauffe  fort  inégalement  la  peau.  Quand 
elles  ont  été  exposées  à un  froid  général , beaucoup 
de  femmes,  mettent  à peine  les  pieds  sur  leurs 
chaufferettes , que  l’éternument  arrive  et  annonce 
ce  que  l’on  nomme  un  rhume  de  cerveau , rhume 
par  lequel  débute  ordinairement  le  catarrhe. 

Le  vent  est  encore  une  cause  fréquente  de  cette 
maladie  ; il  la  produit  aisément  quand  on  marche 
promptement  la  face  tournée  de  son  coté , et  qu’il 
refroidit  la  partie  antérieure  de  la  poitrine  en  s’in- 
sinuant entre  les  vêtemens  mal  fermés.  Il  agit  avec 
d’autant  plus  d’efficacité  que  son  action  se  borne 
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à refroidir  une  portion  de  la  peau;  voilà  pourquoi 
les  vents  coulis  sont  si  dangereux , tandis  que  des 
vents  très-rapides , tels  que  ceux  que  j’ai  vus  ré- 
gner  sur  les  bords  de  la  Mediterranée , peuvent  ne 
pas  le  devenir,  si  l’on  a la  précaution  d’exposer 
toute  la  peau  à leur  contact. 

Le  froid  sec  détermine  assez  rarement  le  catar- 
rhe ; ainsi,  dans  l’hiver,  peu  de  personne  s’en- 
rhument par  l’effet  cl’une  gelée  sans  brouillard  ; 
mais  quand  vient  le  dégel,  l’humidité  qui  l’ac- 
compagne , et  le  changement  plus  ou  moins  brus- 
que de  température  qui  l’occasionne  , déterminent 
de  fréquentes  inflammations  de  la  muqueuse  pul- 
monaire , et  augmentent  celles  qui  existaient  déjà, 
Aussi,  le  dégel  est-il  l’instant  le  plus  fatal  pour 
les  phthisiques , les  vieillards  atteints  de  catarrhes 
chroniques,  et  généralement  pour  tous  ceux  qui 
ont  des  maladies  quelconques  des  organes  de  la 
respiration. 

Toutes  ces  causes  agissent  avec  d’autant  plus 
de  facilité  que  la  personne  qui  s’y  trouve  soumise 
est  actuellement  en  sueur,  ou  qu’elle  sue  plus  or- 
dinairement. Il  en  est  de  même  lorsque  les  orga- 
nes respiratoires  sont  déjà  atteints  d’irritation  ; 
ainsi  le  catarrhe  chronique  se  ravive  à la  moindre 
cause,  et,  par  cette  raison,  ne  peut  être  guéri 
qu’en  s’entourant  des  précautions  les  plus  minu- 
tieuses , longuement  continuées.  „ 
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Les  symptômes  du  catarrhe  aigu  sont  trop  con- 
nus pour  que  je  m’en  occupe  : il  n’en  est  pas  de 
même  dé  ceux  du  catarrhe  chronique , et  plusieurs 
années  d’observation  sur  moi-même  m’ont  appris 
à mieux  les  interpréter. 

Disons  d’abord  que  l’on  prend  souvent  pour  des 
catarrhes  chroniques  des  maladies  qui  en  diffèrent 
essentiellement,  et  qui  n’offrent,  pour  caractères 
qui  leur  soient  communs , que  la  toux  et  l’expec- 
toration. 

Disons  aussi  que  le  médecin  qui  prétend  ren- 
contrer dans  la  toux  et  l’expectoration  des  symp- 
tômes assez  tranchés , et  en  même-temps  assez 
variés  pour  établir  le  diagnostic  différentiel  de  toutes 
les  affections  de  la  poitrine,  élève  une  vaine  pré- 
tention , et  méconnaît  la  plupart  des  maladies  qui 
sont  soumises  à ses  recherches.  Je  ne  crains  pas 
d’avancer  que  quiconque  ne  sait  pas  se  servir  du 
stéthoscope,  et  n’a  pas  appris  dans  les  hôpitaux 
a manier  cet  instrument , n’est  pas  capable  de 
diagnostiquer  d une  manière  positive  la  moitié  des 
maladies  auxquels  sont  sujets  les  organes  contenus 
dans  la  poitrine.  Je  dis  que  les  hôpitaux  sont  le 
seul  lieu  ou  l’on  puisse  apprendre  à se  servir  du 
stéthoscope,  parce  que  là,  et  non  dans  la  prati- 
que particulière , les  autopsies  rendent  raison  des 
symptômes  que  l’oreille  avait  rencontrés  , et  rec- 
tifient les  erreurs  que  l’on  avait  pu  commettre; 
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parce  que  là  un  maître  vous  apprend  à ne  pas 
confondre  quantité  de  sons  différens  que  l’instru- 
ment transmet  à votre  oreille  , et  vous  prouve,  sur 
le  cadavre  , que  telle  altération  est  la  cause  de  tel 
son  ou  bruit , et  souvent  tout  à côté  vous  montre 
une  altération  différente  que  le  stéthoscope  vous 
avait  annoncée  par  un  bruit  différent  aussi.  Quand 
aux  signes  des  maladies  on  ne  peut  pas  joindre  la 
vue  des  altérations  organiques  dont  ils  dépendent, 
on  reste  sans  conviction  ; on  n’a  plus  qu’une  loi 
chancelante  fondée  sur  la  parole  d'autrui;  et,  en 
fait  de  choses  qui  ne  parlent  pas  uniquement  à 
l’esprit , nos  sens  sont  les  seuls  témoins  auxquels 
nous  devons  sur-tout  nous  en  rapporter.  Les  dé- 
monstrations , en  médecine , ne  se  font  pas  comme 
en  mathématiques',  ici  pas  de  doute  possible  ^ là 
souvent  rien  qui  puisse  entraîner  la  conviction. 

Quelques  mots  sur  les  désordres  que  l’on  ren- 
contre après  la  mort  dans  les  catarrhes  chroniques. 

La  membrane  muqueuse  des  bronches  a perdu, 
ordinairement , la  rougeur  vive  qu’elle  présentait 
à l’état  aigu;  elle  est  devenue  livide,  brunâtre. 
Cet  état  livide , violacé  , brunâtre  des  membranes 
muqueuses,  généralement  regardé  comme  carac- 
tère positif  d’une  inflammation  , me  semble  tenir 
bien  souvent,  pour  ne  pas  dire  toujours,  à une 
autre  cause.  On  le  rencontre  à peu  près  aussi 
souvent  que  la  respiration  et  la  circulation  éproii- 


253  ^ 

vent  des  obstacles  un  peu  considérables  ; il  se  pro«? 
duit  dans  les  agonies  un  peu  longues.  Et,  comme 
il  faut  tout  expliquer,  à peine  d’être  considéré 
comme  un  homme  qui  avance  une  opinion  irré- 
fléchie que  rien  ne  soutient , voici  l’explication 
qui  me  semble  le  mieux  convenir  à ce  fait. 

Lorsque , par  une  cause  quelconque  ( et  la  chose 
arrive  presque  toutes  les  fois  que  les  organes 
contenus  dans  la  poitrine  sont  affectés  ) , la  respi- 
ration est  gênée,  l’air  pénètre  en  moins  grande 
quantité  dans  les  poumons  ; le  sang  noir  n’y  trou- 
vant plus  autant  d’oxygène  , ou  bien  les  organes 
n’étant  pliis  dans  d’aussi  bonnes  conditions  pour 
opérer  l’hématose , celle-ci  est  imparfaite. 

Le  sang  noir  engorge  le  poumon  et  sur-tout  îa 
muqueuse  ; il  la  gonfle  même  et  produit  l’état 
violacé , brunâtre  dont  il  a été  parlé.  Cet  engor- 
gement de  îa  muqueuse  amène  de  l’irritation  , 
de  la  toux  , une  expectoration  ténue , difficile , 
quelquefois  même  sanguinolente , et  cet  état  offre 
tous  les  symptômes  d’un  catarrhe;  cependant  il 
me  semble  en  différer  essentiellement,  caria  mu- 
queuse bronchique  n’éprouve  qu’un  engorgement 
passif;  ces  engorgemens  passifs  se  rencontrent 
sur-tout  chez  les  personnes  avancées  en  âge  ; tous 
leurs  tissus  sont  pénétrés  d’un  sang  noir , et  l’as- 
phyxie est  toujours  imminente  chez  eux.  Les  pré- 
tendus rhumes  dont  il  est  ici  question  ne  se  mu- 
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rissent  pas;  la  chose  est  d’autant  plus  facile  à 
concevoir  que  des  crachats  épais  , opaques , jau- 
nâtres ne  se  montrent  qu’avec  l’inflammation  des 
bronches.  Le  poumon  et  sa  muqueuse  une  fois 
gorgés  de  sang  veineux , la  respiration  devient 
difficile,  le  pouls  tumultueux,  intermittent,  et 
la  vie  menace  de  s'éteindre  promptement.  Malgré 
cet  état  patent  d’atonie , il  me  paraît  urgent  de 
pratiquer  quelques  saignées,  non  dans  le  but  de 
remédier  â une  inflammation  qui  n’existe  pas , 
mais  pour  enlever  aux  tissus  engorgés  une  partie 
du  fluide  stupéfiant  ( le  sang  veineux  a cette  fu- 
neste qualité  ) qui  les  distend  et  les  prive  de  la 
faculté  de  sentir. 

J’ai  quelquefois  suivi  cette  méthode  avec  suc- 
cès , et  des  toniques  sagement  administrés  après 
la  saignée,  font  sortir  l'économie  de  la  torpeur 
dans  laquelle  elle  était  retenue.  La  toux,  ainsi 
que  l’expectoration , n’indiquent  qu’une  affection 
secondaire;  des  moyens  thérapeutiques  qui  n’agi- 
raient que  sur  la  muqueuse  ) en  y augmentant  le 
relâchement , augmenteraient  la  gène  de  la  res- 
piration au  lieu  de  la  diminuer.  Des  cas  sembla- 
bles se  sont  plusieurs  fois  offerts  à moi , et  j’ai 
guéri  ces  prétendus  catarrhes  chroniques  par  des 
moyens  bien  différons  de  ceux  que  l’on  emploie 
généralement.  J'en  ai  sur-tout  guéri  un  qui  avait 
dix-huit  ans  de  date,  et  présentait,  disait-on, 
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tous  les  caractères  d’une  phthisie  lente;  le  ma- 
lade en  était  persuadé  lui-même  (i),  et  il  m'a 
fallu  employer  bien  du  temps  et  bien  des  raison- 
nemens,  pour  le  déterminer  à suivre  une  conduite 
diamétralement  opposée  à celle  que  lui  faisaient 
suivre,  depuis  plusieurs  années,  des  médecins  fort 
distingués  de  Paris , de  Vienne , de  Genève  et  de 
Marseille. 

Les  obstacles  au  cours  du  sang.,  sur-tout  ceux 
qui  tiennent  à la  dilatation  des  cavités  du  cœur, 
occasionnent  aussi  cette  turgescence  brunâtre  des 
membranes  muqueuses,  principalement  de  celles 
des  bronches  et  de  l’estomac , et  peuvent  induire 
quelquefois  en  erreur  par  la  similitude  que  cer- 
tains symptômes  peuvent  présenter  avec  ceux 
d’un  catarrhe  ou  d’une  gastrite  chroniques.  Une 
preuve  vient  de  s’en  offrir  récemment  dans  cette 
ville  , sur  un  homme  justement  estimé  et  regretté, 
sur  un  homme  dont  la  vie  fut  belle , mais  dont  la 
mort  décéla  une  âme  sublime,  une  fermeté,  un 
courage , un  stoïcisme  que  Socrate  lui-même  eût 
enviés. 

M.  Lefèvre,  dans  les  dernières  années  de  sa 
vie  , avait  été  traité  pour  plusieurs  affections  gra- 
ves des  organes  de  la  respiration  et  de  la  dsges- 

(i)  Des  crachats  sanguinolens  qui  survenaient  de  temps  à autre 
ne  lui  laissaient  aucun  Joule  à cet  é^u'J. 
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tion  : appelé  à donner  des  soins  au  malade,  qua- 
tre mois  seulement  avant  sa  mort , ii  me  fut  facile 
de  diagnostiquer  un  anévrysme  du  cœur  , qui 
était  resté  méconnu  jusqu’alors.  L’altération  de 
cet  organe  me  rendait  parfaitement  raison  de  tous 
les  symptômes  observés , et  l’autopsie , faite  avec 
soin  , prouva  que  le  cœur  seul  avait  été  malade. 

Chez  certains  sujets , morts  des  suites  d’un  ca- 
tarrhe chronique , ayant  eu  une  expectoration 
abondante  et  puriforme , on  trouve  la  muqueuse 
bronchique  à peine  rosée  , ou  meme  parfaitement 
blanche  dans  toute  son  étendue.  Ce  fait  prouve 
ce  que  nous  avons  dit;  qu’une  irritation  chronique 
devient  un  nouvel  état  normal  pour  l’organe  qui 
en  est  le  siège , sur-tout  quand  cet  organe  est  un 
sécréteur. 

Le  ramollissement  et  l’ulcération  de  la  mem- 
brane des  bronches  sont  rares  ; les  ulcérations 
sont  moins  rares  au  larynx  et  dans  la  trachée- 
artère  , la  raucité  persistante  de  la  voix  en  est  le 
signe  le  moins  incertain.  L’épaississement  de  la 
muqueuse  est  l’altération  la  plus  fréquente  à la 
suite  du  catarrhe  chronique , et  cette  épaississe- 
ment peut  être  assez  considérable  dans  un  ou  plu- 
sieurs tuyaux  bronchiques,  pour  rétrécir  le  passage 
de  l’air , et  même  l’oblitérer  presque  entièrement. 
Il  en  résulte  des  symptômes  dont  nous  parlerons 
plus  loin,  symptômes  qui  peuvent  être  aussi  dé- 


terminés  par  la  compression  qu'exercent  des  gatt- 
glions  fortement  engorgés , ou  des  masses  de  mé« 
lanose. 

Les  bronches  sont  quelquefois  dilatées  dans  une 
étendue  plus  ou  moins  considérable  -,  il  peut  en 
résulter  un  symptôme  bien  capable  d’induire  en 
erreur , la  pectoriloquie.  Mais  quand  la  dilation 
est  minime , aucun  signe  particulier  ne  l'indique  ; 
une  respiration  comme  soufflante  annonce  un  état 
intermédiaire. 

Altérations  de  la  sécrétion  bronchique  dans  U 
catarrhe  chronique. 

Ces  altérations  sont  relatives  à la  quantité  et  à 
la  qualité  de  la  matière  sécrétée  , et  pour  bien 
les  apprécier , il  faut  avoir  égard  à l’espèce  de  sé- 
crétion qui  s’opère  dans  les  bronches  pendant 
l’état  de  santé  : sous  ce  rapport  , il  y a autant 
de  variétés  que  pour  la  sécrétion  des  fosses  na- 
sales. 

Beaucoup  de  personnes , ainsi  qüe  nous  l’avons 
déjà  dit,  expectorent  en  santé  des  matières  tantôt 
claires  et  ténues , tantôt  opaques  et  gluantes. 

Quand  une  inflammation  aiguë  des  bronches  sé 
déclare  sur  une  personne  qui  ne  crache  pas  ha- 
bituellement, la  toux  est  d’abord  sèche  et  st 
maintient  long-temps  dans  le  meme  état. 
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La  mort  peut  même  arriver  avant  que  l’expec- 
toration se  soit  manifestée  : cette  circonstance, 
pour  être  très-rare , n’en  est  pas  moins  quelquefois 
arrivée.  On  l’a  sur- tout  remarquée  à l’occasion  de 
la  suppression  brusque  d’un  exanthème  cutané  , 
et  les  symptômes  violens  qui  se  manifestaient  fai- 
saient croire  au  développement  subit  d’un  asthme 
convulsif. 

Ceux  qui  ont  habituellement  ce  que  l’on  appelle 
vulgairement  une  poitrine  grasse  , cessent  d’ex- 
pectorer au  début  d’une  irritation  vive  ; si  elle 
est  plus  légère,  l’expectoration  n’est  pas  interrom- 
pue, elle  est  même  augmentée,  mais  les  crachats 
sont  changés. 

Les  crachats , dans  le  catarrhe  chronique , con- 
servent le  même  aspect  que  dans  la  dernière  pé- 
riode du  catarrhe  aigu  ; ils  sont  opaques , blancs, 
jaunes  ou  verts , n’offrant  que  peu  de  mucosités 
claires  et  spumeuses.  Le  plus  communément  ils 
sont  inodores  et  paraissent  insipides  aux  malades. 
Ils  sont  généralement  rendus  avec  facilité  , leur 
expulsion  est  précédée  d'une  toux  peu  gênante  , 
qui  n’a  plus  lieu  par  quintes  et  avec  des  efforts 
douloureux  comme  dans  l’état  aigu. 

L’expectoration  peut  rester  très-long-temps 
semblable  à celle  qui  se  remarque  au  commence- 
ment de  l’inflammation  des  bronches. 

C’est  alors,  dit-on,  une  inflammation  aigue  in- 
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définiment  prolongée  : je  ne  puis  partager  cette 
opinion,  par  les  raisons  que  j’ai  indiquées  en  ex- 
posant les  caractères  sur  lesquels  est  fondée  la  dis- 
tinction des  maladies  en  aiguës  et  en  chroniques. 

L’expectoration  est  quelquefois  si  abondante 
qu’elle  paraît  être  la  cause  principale  de  l’épui- 
sement et  de  la  mort  des  malades.  Les  autres 
symptômes  de  l’inflammation  sont  souvent  alors 
peu  apparens  ou  même  nuis , de  sorte  que  l’on  se- 
rait tenté  de  séparer  ces  flux  des  véritables  affec- 
tions inflammatoires. 

J’ignore  d’où  peu  provenir  une  pareille  tenta- 
tion , puisque  , comme  nous  l’avons  dit , un  organe 
sécréteur  peut  n’offrir  d’autre  signe  de  son  irri- 
tation, que  la  grande  abondance  de  la  matière  qu’il 
sécrète.  Ces  flux  de  mucosités  filantes  sont  quel- 
quefois si  copieux  qu  iis  remplissent  en  un  instant 
tous  les  tuyaux  bronchiques  , et  causent  une 
prompte  asphyxie.  On  cite  plusieurs  observations 
de  ce  fait. 

Quelquefois , au  contraire , la  matière  de  l’ex- 
pectoration est  tellement  épaisse  qu’elle  obstrue 
plus  ou  moins  complètement  un  ou  plusieurs 
tuyaux  bronchiques  : nous  venons  quels  signes 
peuvent  faire  soupçonner  cet  état. 

Il  n'est  pas  rare  de  voir  survenir,  pendant  un 
catarrhe  chronique,  des  paroxysmes  singuliers 
qui , dans  le  court  espace  de  deux  ou  trois  heures, 
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quelquefois  moins , présentent  tous  les  phénomènes 
d’un  catarrhe  aigu  depuis  les  premiers  ins  tans  de 
son  développement  jusqu’à  l’époque  où  les  cra- 
chats deviennent  très-épais  et  indiquent  la  fin  de 
la  maladie.  Pendant  ces  paroxysmes , la  poitrine 
devient  douloureuse , la  toux  est  sèche , forte , par 
quinte,  l’expectoration  nulle  ; la  fièvre  redouble  ou 
se  déclare,  la  respiration  est  difficile;  bientôt  l’ex- 
pectoration réparait , d’abord  muqueuse , filante , 
spumeuse;  peu  à peu  elle  s’épaissit , devient  jau- 
nâtre ou  grisâtre  : la  fièvre  diminue,  la  sueur  la 
remplace , et  tout  rentre  dans  le  même  état  qu’a- 
vant le  paroxysme.  Ces  sortes  de  redoublemens , 
auxquels  j’ai  été  sujet  pendant  plusieurs  années, 
surviennent  ordinairement  sans  cause  connue,  mais 
plus  fréquemment , cependant , après  le  repas , et 
indiquent  une  irritation  tenace  et  un  catarrhe 
rebelle. 

Les  symptômes  du  catarrhe  chronique  sont  les 
suivans  : 

La  toux  et  l’expectoration , qui  souvent  sont  les 
seuls. 

La  toux  est  d’autant  plus  fréquente  que  l’irri- 
tation est  plus  vive,  et  la  matière  expectorée  moins 
épaisse  ; elle  revient  assez  souvent  par  quintes  , 
sur-tout  chez  les  personnes  âgées.  Les  malades  ; 
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cherchant  à s’abuser  sur  leur  position , prétendent 
qu’ils  ne  sont  pas  atteints  de  catarrhes,  mais  sujets 
à rendre  des  glaires,  de  la  pituite.  Nous  avons  déjà 
vu  que  l’expectoration  peut  n’être  que  fort  peu 
marquée,  alors  la  toux  est  sèche;  c’est  ce  que 
l’on  appelle  catarrhe  sec. 

Si  le  catarrhe  est  peu  intense,  et  l’irritation 
bornée  à la  muqueuse , il  se  présente  peu  de  phé- 
nomènes sympathiques  ; le  pouls  n’est  pas  agité , 
ou  l’est  peu  ; la  chaleur  de  la  peau  et  la  transpi- 
ration sont  modérées  ; il  n’y  a pas  de  fièvre. 

Dans  cet  état , l’appétit  est  encore  assez  pro- 
noncé ; l’embonpoint  se  conserve , la  couleur  reste 
à peu  près  la  meme. 

Le  malade  repose  la  nuit , et  en  est  quitte  pour 
tousser  et  expectorer  davantage  le  matin.  Les  cra- 
chats sont  alors  plus  épais  , et  la  poitrine  plus  sè- 
che; en  voici  la  raison  : pendant  le  calme  de  la 
nuit,  l’air  inspiré  se  charge  de  la  partie  la  plus 
fluide  des  mucosités  bronchiques  ; quelquefois 
meme  il  les  dessèche  dans  certains  points , aussi  le 
malade  sent-il , au  réveil , qu’il  a la  poitrine  ser- 
rée et  sèche  ; cette  douleur  amène  la  toux , et  ce 
n’est  qu’après  des  secousses  assez  violentes  qu’il 
rend  une  matière  épaisse  , quelquefois  en  forme 
de  plaques.  Cela  arrive  sur- tout  quand  l’expecto- 
ration est  habituellement  peu  abondante. 

Lorsque  l’irritation  catarrhale  est  vive  et  étendüB 
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à une  grande  partie  de  la  muqueuse , le  pouls  est 
accéléré  , la  peau  chaude  } souvent  les  pieds  et  les 
mains  sont  en  sueur*  une  transpiration  générale 
s’établit  facilement  pendant  la  nuit. 

Une  coloration  particulière  de  la  peau , qui  of- 
fre une  teinte  jaune  , quelquefois  meme  un  en- 
duit jaunâtre  sur  les  côtés  du  nez,  à la  racine 
des  cheveux , à la  commissure  des  doigts  } l’affais- 
semcnt  des  saillies  musculaires , l’épuisement  des 
forces , l’infiltration  des  pieds  viennent  annoncer 
l’imminence  du  danger. 

La  respiration  est  ordinairement  peu  gênée  dans 
le  catarrhe  chronique  léger  *,  mais  elle  présente  des 
phénomènes  remarquables  suivant  l’état  particu- 
lier de  la  lésion. 

Quand  la  sécrétion  bronchique  est  assez  épaisse 
pour  boucher  en  partie  le  passage  de  l’air  ; quand 
la  turgescence  de  la  muqueuse  est  assez  prononcée 
pour  déterminer  le  même  effet  ; quand  un  certain 
nombre  de  cellules  pulmonaires  et  de  tuyaux 
bronchiques  sont  dilatés , ont  perdu  leur  ressort 
et  ne  reviennent  plus  sur  l’air  inspiré  ; quand  , 
sur-tout,  le  cœur  est  dilaté,  ou  qu’il  existe  un 
obstacle  au  cours  du  sang , ou  bien  une  tumeur 
quelconque  qui  gêne  l’introduction  de  l’air , la  res- 
piration est  courte,  précipitée,  difficile}  la  parole 
est  entrecoupée,  l'air  inquiet.  Tout  annonce  un 
mal-aise  profond. 


L’anxiété  est  encore  plus  grande  lorsque  Firri- 
talion  occupe  en  même-temps  les  bronches  et  une 
partie  du  tissu  même  du  poumon  : cette  portion 
engorgée  du  poumon  est  devenue  pour  un  temps 
tout-à-fait  incapable  de  respirer;  elle  est,  comme 
on  dit , hépatisée. 

Si  l’hépatisation  est  étendue  et  se  développe  un 
peu  rapidement , l’anxiété  et  la  dyspnée  sont  por- 
tées à leur  comble. 

Quelques  médecins  ont  eu , je  crois , le  grand 
tort  de  confondre  cette  hépatisation  chronique  avec 
le  catarrhe,  et  de  croire  que  le  dernier  ne  pouvait 
durer  que  peu  de  temps  sans  amener  la  première. 

Leur  erreur  tenait  sans  doute  à ce  que  Fhé- 
patisation  ne  peut  exister  sans  toux  et  expectora- 
tion , et  que  ces  deux  symptômes  étaient  pour  eux 
presque  les  seuls  signes  du  catarrhe  ; mais  il  est 
surabondamment  prouvé  que  le  catarrhe  peut 
exister  seul,  et  pendant  un  temps  illimité. 

Nous  n’avons  jusqu’ici  parlé  que  des  signes  gé- 
néraux du  catarrhe  chronique  ; aucun  d’eux  , leur 
ensemble  même , ne  peut  servir  à préciser  d’une 
manière  rigoureuse  le  siège  du  mal , son  étendue 
et  sa  nature  : on  les  rencontre  dans  la  plupart 
des  maladies  auxquelles  sont  sujets  les  organes 
contenus  dans  la  poitrine.  Que  penser  alors  de 
ces  médecins  qui,  pour  établir  leur  diagnostic, 
se  contentent  de  tâter  le  pouls  à leur  malade , de 
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voir  ses  crachats  et  de  l’entendre  tousser?  Quelle 
confiance  peut-on  avoir  dans  les  moyens  de  gué- 
rison qu'ils  proposent?  Leur  esprit,  s’il  était  sé- 
vère, ne  se  contenterait  pas  d'un  examen  aussi 
superficiel  ; on  ne  les  verrait  pas  si  souvent  pren- 
dre une  phthisie,  affection  qui,  bien  déclarée, 
est  nécessairement  mortelle,  pour  un  catarrhe 
chronique  que  des  soins  bien  entendus  guérissent 
assez  fréquemment  -,  ni  prendre  pour  une  phthisie, 
des  maladies  infiniment  moins  graves.  Plusieurs 
fois , depuis  fort  peu  de  temps , j’ai  été  appelé  à 
examiner  la  poitrine  de  personnes  que  l’on  avait 
jugées  poitrinaires,  je  n’y  ai  rencontré  aucune 
preuve  de  phthisie , et  des  moyens  convenables 
ont  amené  la  guérison  -,  j'ai  aussi  rencontré  des 
phthisies  sur  des  personnes  que  l'on  croyait  at- 
teintes de  toute  autre  affection  : j’éprouve  meme 
une  certaine  répugnance  à dire  qu’un  phthisique 
avait  été  traité  long-temps  pour  un  rhumatisme 
de  l’estomac  ! A la  vérité  l’esculape  qui  fit  cette 
bévue  a l’habitude  de  chercher  son  diagnostic  dans 
des  fioles,  ce  qui  le  rend,  je  crois,  incapable  de 
bien  examiner  un  malade.  Aussi  je  lui  pardonne 
volontiers , car  c’était  au  lit  meme  de  la  personne 
malade  qu’il  avait  reconnu  et  persisté  à voir  un 
rhumatisme  de  l’estomac , dans  une  phthisie  por- 
tée au  plus  haut*  degré  d’évidence.  Que  ne  cher- 
chait-il dans  le  vase  de  nuit  ! 
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Les  seuls  signes  auxquels  le  médecin  doive  s’en 
rapporter , ceux  qui  doivent  servir  de  base  à son 
diagnostic  et  à son  pronostic,  sont  fournis  par  les 
divers  sons  ou  bruits  que  Ton  entend  dans  la  poi- 
trine. Les  moyens  de  recueillir  ces  signes  sont  la 
percussion , et  l’emploi  du  stéthoscope. 

Signes  fournis  par  la  percussion  : 

Dans  l’état  sain , le  son  rendu  par  la  percussion 
çst  clair  dans  toute  la.  partie  antérieure  de  la  poi- 
trine , excepté  vers  la  région  occupée  par  le  cœur; 
il  est  également  clair  en  arrière,  mais  un  peu  moins, 
attendu  la  plus  grande  épaisseur  des  parois  de  la 
poitrine. 

Toute  l’étendue  du  coté  gauche  résonne  bien  ; 
le  son  est  mat  à la  partie  inférieure  du  côté  droit , 
dans  une  hauteur  plus  ou  moins  considérable, 
suivant  le  développement  du  foie. 

Un  gonflement  très-prononcé  de  la  rate  peut 
rendre  le  son  mat  au  bas  du  côté  gauche,  mais 
bien  plus  souvent  les  gaz  contenus  dans  l’estomac 
lui  donnent  une  grande  sonoréité. 

Il  est  inutile  de  dire  que  la  clarté  du  son  dé- 
pend de  la  présence  de  l’air  dans  le  poumon , ou 
d’un  gaz  quelconque  contenu  dans  les  plèvres  (i). 

(i)  La  grande  clarté  du  sou  au  bas  du  côté  gauche  et  de  la  par~ 
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Le  son  est  d'autant  moins  prononcé  que  les  pa- 
rois de  la  poitrine  sont  plus  épaisses  et  plus  mol- 
les : ainsi  la  percussion  sur  les  clavicules  rend  le 
son  le  plus  sensible.  Chez  les  personnes  dont  les 
muscles  sont  bien  développés  et  chargés  de  graisse, 
la  percussion  sert  à fort  peu  de  chose. 

Quand  le  son  est  mat  dans  un  endroit  ou  en 
santé  il  doit  être  clair , la  seule  conclusion  rigou- 
reuse à tirer , c’est  que  le  point  correspondant  de 
la  poitrine  ne  contient  plus  d’air  , ou  n’en  contient 
qu’une  quantité  trop  petite.  Un  engorgement  san- 
guin du  poumon  rend  le  son  mat , un  épanchement 
de  sérosité  dans  les  plèvres  ou  dans  le  péricarde 
rend  le  son  mat , le  plus  grand  développement  du 
coeur , un  anévrysme  d'un  gros  vaisseau  , une  tu- 
meur insolite,  des  tubercules,  etc.,  le  rendent 
mat  dans  une  étendue  plus  ou  moins  considérable. 

tic  anterieure  de  la  poitrine  tient  à la  présence  de  gaz  dans  l’esto- 
mac; j’ai  souvent  découvert  ainsi  que  la  gêne  considérable  de  la 
respiration  n'avait  pas  une  autre  cause  que  Je  refoulement  du  dia- 
phragme par  l’estomac.  La  compression  qui  en  résulte  pour  les 
poumons  peut  être  telle  que  l’hématose  ne  s’opère  que  très-im- 
parfaitement; delà  la  couleur  violacée  des  lèvres  et  de  la  face  , 
l’injection  des  yeux  , l’engorgement  du  cerveau,  et  ce  malaise  gé- 
néral qui  tourmente  le  malade,  et  fait  croire  à un  danger  qui 
n’existe  pas.  Tout  disparaît  en  débarrassant  l’estomac  des  gaz  qui 
le  distendent  outre  mesure , ainsi  que  j’ai  pu  le  vérifier  tout  ré- 
cemment encore  chez  une  jeune  personne  qui  pleurait  déjà  sur  sa 
mort  prochaine. 
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Je  demande  alors  quelle  conclusion  rigoureuse  on 
pourra  tirer  de  la  matilé  du  son  ? 

La  clarté  du  son  est  due  à la  présence  de  l’air 
ou  d’un  gaz  quelconque. 

La  dilatation  des  bronches  ou  des  cellules  pul- 
monaires , des  excavations  tuberculeuses  bien  vi- 
dées , l’emphysème  du  poumon , la  présence  du 
gaz  dans  les  plèvres , dans  le  péricarde,  etc. , ren- 
dent le  son  clair,  quelquefois  meme  plus  clair  que 
dans  l’état  sain.  Quelle  conclusion  immédiate  à 
tirer?  Aucune.  La  percussion,  qu’elle  rende  un 
son  mat  ou  clair,  ne  précise  jamais  le  genre  d’al- 
tération , souvent  meme  elle  en  indique  mal  le 
siège  ; mais  elle  concourt  efficacement , avec  les  si- 
gnes fournis  par  l’auscultation  médiate , à baser  le 
diagnostic. 

Signes  fournis  par  V auscultation  médiate. 

Cette  auscultation  se  pratique  en  appliquant 
l’oreille  sur  les  divers  points  delà  poitrine  , ou  mieux 
à l’aide  d’un  instrument  nommé  stéthoscope , ins- 
trument d’acoustique , qui  sert  à recueillir  les  diL- 
férens  bruits  qui  ont  lieu  dans  la  poitrine,  ou  à 
constater  leur  absence.  L’application  immédiate 
de  l’oreille  , outre  qu’elle  peut  être  quelquefois  ré- 
pugnante, est  impraticable  sur  plusieurs  points  de 
la  poitrine  \ elle  est  bien  moins  sûre  que  le  stéthos- 
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cope,  aussi  est-ce  de  ce  dernier  que  nous  nous 
servons  toujours. 

Dans  l étal  sain  on  entend , à l’aide  du  stéthos- 
cope , le  bruit  de  la  respiration , espèce  de  mur- 
mure facile  à percevoir  , difficile  à décrire.  Ce 
murmure  s’entend  dans  tous  les  points  de  la  poi- 
trine ; on  suit  en  quelque  sorte  le  développement 
des  cellules  pulmonaires  par  l’air  qui  les  pénètre. 

Lorsque  des  mucosités  sont  accumulées  dans  les 
bronches , l’air  ne  peut  arriver  aux  cellules  pul- 
monaires qu'en  les  traversant;  il  en  résulte  des 
bruits  particuliers  qui  ont  reçu  le  nom  de  râles  ; 
ils  servent,  suivant  les  points  ou  ils  siègent,  à 
préciser  le  lieu  et  l’étendue  de  l’irritation  qui  les 

Quelquefois  le  malade  lui-mème  et  les  assistans 
entendent  du  râle,  mais  celui  qui  est  ainsi  per- 
ceptible à distance  n’a  lieu  que  dans  la  trachée- 
artère  ou  ses  premières  divisions.  Il  m'est  arrivé, 
cependant , d’avoir  souvent  la  conscience  de  la  dif- 
ficulté avec  laquelle  l’air  pénétrait  certains  points 
de  la  base  de  mes  poumons  ; c’était  pour  moi  la 
même  sensation  que  celle  qui  a lieu  quand  on 
presse  un  morceau  de  tissu  cellulaire  soufflé  ; la 
crépitation  me  semblait  identique  : un  médecin  de 
mes  amis,  fort  expert  à manier  le  stéthoscope, 
vérifia  ce  que  je  disais , et  m’assura  que  je  n’étais 
pas  dans  l’erreur. 
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Bien  que  le  son  soit  très-mat  dans  un  point,  il 
est  rare  que  la  respiration  y cesse  complètement  ; 
on  l'entend  encore  dans  les  tuyaux  bronchiques  les 
plus  volumineux*  souvent  alors  un  râle  particu- 
lier indique  la  nature  de  la  lésion. 

Nous  avons  vu  que  le  son  peut  être  clair  quand 
un  crachat  épais  bouche  un  tuyau  bronchique, 
quand  celui-ci  est  dilaté,  etc.  : le  stéthoscope  fait 
voir  qu  i!  y a là  absence  ou  diminution  de  la  res- 
piration , et  celle-ci  peut  reparaître  après  l’expec- 
toration. 

Si  des  gaz  distendent  les  plèvres,  il  y a en  même- 
temps  une  plus  ou  moins  grande  quantité  de  li- 
quide*, alors  la  voix  du  malade  offre  un  caractère 
particulier  que  le  stéthoscope  fait  connaître;  joi- 
gnez à cela  l’absence  de  la  respiration,  et  vos  doutes 
seront  levés. 

Une  grande  quantité  de  matières  muqueuses 
peut  donner  lieu  à un  râle  sonore  assez  semblable 
à celui  que  fournît  une  excavation  tuberculeuse  ; 
l’absence  de  la  pectoriloquie  fait  déjà  présumer 
qu’il  n'y  a pas  phthisie,  mais  il  faut  souvent  du 
temps  pour  acquérir  une  certitude. 

I!  m’est  impossible  de  donner  ici  tous  les  signes 
que  fournît  le  stéthoscope,  et  d indiquer  leur  valeur 
respective. 

Chacun  sait  que  l’usage  de  cet  instrument  a fait 
faire  d’immenses  progrès  au  diagnostic  des  mala- 
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dies  de  poitrine  : depuis  dix  ans  seulement  on  a 
appris  à ne  pas  confondre  des  maladies  fort  dissem- 
blables , telles  que  la  pneumonie , la  pleurésie , le 
catarrhe  , la  phthisie , etc. , et  il  y aurait  de  Tin- 
justice  à exiger  la  même  précision , à l’égard  des 
maladies  de  poitrine , de  ceux  qui  n’ont  pas  fré- 
quenté les  hôpitaux  depuis  1820,  et  de  ceux  qui, 
depuis  cette  époque,  y ont  appris  à se  servir  du 
stéthoscope. 

La  marche  et  la  durée  du  catarrhe  chronique 
sontmodifiéespartropdecirconstances  pour  pouvoir 
être  précisées*,  seulement  on  peut  dire  que  chez 
les  personnes  d’un  tempérament  mou , lymphati- 
que , le  catarrhe  est  plus  tenace  et  plus  dangereux. 

Cette  maladie , quand  rien  ne  la  complique  , 
n’est  pas  très-grave , mais  malheureusement  dans 
la  plupart  des  circonstances  elle  n’est  pas  seule  : 
souvent  elle  11’est  qu’un  symptôme  d’une  maladie 
bien  plus  grave , de  la  phthisie , d’une  pleurésie  ou 
d’une  pneumonie  chronique,  d’une  lésion  du  cœur, 
etc. , et  le  médecin  qui  n’adresse  ses  médicamens 
qu’à  la  toux  et  à l’expectoration,  méconnaît  le  plus 
souvent  la  maladie  principale. 

TRAITEMENT  DU  CATARRHE  CHRONIQUE. 

S’il  n’existe  aucune  complication , sur- tout  de 
celles  qui  doivent  rendre  la  maladie  incurable , et 
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qu’en  même- temps  le  malade  ne  soit  pas  trop  fai- 
ble, ni  la  maladie  trop  ancienne.,  une  saignée  de- 
vient utile  pour  diminuer  la  congestion  vers  la 
poitrine  ; mais  il  est  rare  qu’un  catarrhe  cède  à 
une  ou  plusieurs  saignées  ; elles  soulagent  pour  le 
moment , et  si  elles  sont  faites  à contre-temps , 
elles  nuisent  beaucoup  en  affaiblissant  trop.  En 
général,  quand  l'irritation  paraît  peu  intense,  il 
faut  s’en  abstenir.  Les  sangsues,  dans  les  mêmes 
circonstances,  n’ont  pas  plus  de  succès  : appliquées 
en  petit  nombre  et  souvent,  elles  peuvent  agir 
comme  moyen  révulsif,  mais  il  ne  faut  pas  laisser 
couler  trop  de  sang.  Les  ventouses  sèches  ou  sca- 
rifiées ont  à peu  près  le  même  mode  d’action  que 
les  sangsues , et  peuvent  les  remplacer. 

Des  boissons  mucilagineuscs,  le  repos , une  tem- 
pérature modérée  et  toujours  égsfle , des  vêtemens 
de  laine  qui  puissent  entretenir  la  transpiration  , 
tels  sont  les  moyens  par  lesquels  on  doit  com- 
mencer. 

Quand  la  maladie  résiste , et  elle  doit  résister  si 
elle  est  ancienne,  il  faut  recourir  à une  médication 
plus  active  et  même  bien  différente. 

Il  faut  faire  des  révulsions  énergiques  et  prolon- 
gées *,  il  faut  changer  les  habitudes  de  l’organe 
malade. 

Une  alimentation  fortement  réparatrice,  des 
viandes  noires,  de  bon  vin,  les  amers  unis  aux 
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préparations  de  fer , quand  l’état  du  canal  diges- 
tif n'y  met  pas  obstacle,  changent  très-avantageu- 
sement la  composition  du  sang. 

Les  laitages  m’ont  paru  être  des  poisons  funestes. 

Un  exercice  modéré  en  plein  air , ranime  le 
système  musculaire. 

Des  frictions  sèches  ou  aromatiques , des  em- 
plâtres un  peu  irritans  activent  la  peau.  Les  moxas 
y fixent  une  irritation  vive  qui  diminue  ou  déplace 
à la  longue  celle  des  bronches.  J’ai  retiré  de  si 
grands  avantages  des  bains  froids , et  sur-tout  des 
bains  de  mer , que  je  les  crois  fort  utiles  lorsque 
la  muqueuse  pulmonaire  est  seule  affectée*,  ils  di- 
minuent promptement  la  toux  et  l’expectoration. 
S’ils  concentrent  d’abord  les  fluides  vers  les  orga- 
nes intérieurs , la  réaction  violente  dont  ils  sont 
suivis,  et  l’exçrcke  auquel  ils  forcent  le  malade, 
en  même-temps  qu’ils  augmentent  l’appétit  et 
rendent  les  digestions  plus  faciles  , me  les  font 
considérer  comme  un  des  moyens  les  plus  avan- 
tageux. Mais  je  dois  dire  que  je  les  regarde  comme 
pernicieux  quand  il  y a des  tubercules  dans  le 
poumon,  ou  qu'il  existe  quelque  désorganisation 
déjà  un  peu  avancée.  Ils  ne  peuvent  être  conseillés 
que  par  un  médecin  bien  sûr  de  l’état  dans  lequel 
se  trouve  la  poitrine. 

Si  ces  moyens  rendaient  le  sang  trop  actif,  les 
forces  trop  énergiques,  une  saignée  ou  quelques 
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jours  de  diète  remédieraient  aisément  à cet  incon- 
vénient. 

Il  est  à peine  utile  de  dire  qu’il  ne  faut  négli- 
ger aucune  précaution  hygiénique;  il  faut  avoir 
soin  sur-tout  d’entretenir  la  chaleur  et  la  transpi- 
ration des  pieds. 

L’usage  des  boissons  astringentes  m’a  générale- 
ment paru  utile. 

Parmi  les  révulsions , nous  ne  pouvons  oublier 
celles  qui  s’opèrent  sur  le  canal  digestif  et  les 
reins  ; les  jDurgatifs  et  les  diurétiques  sont  très- 
avantageux  dans  certaines  circonstances , et  quand 
aucune  raison  ne  s’oppose  à leur  emploi.  Un  ac- 
croissement insolite  dans  la  sécrétion  d’un  or- 
gane est  plus  facilement  révulsée  par  l’activité  ac- 
cumulée sur  un  autre  sécréteur,  que  par  toute  au- 
tre révulsion. 

Les  vomitifs , par  la  facilité  avec  laquelle  sou- 
vent ils  enflamment  l’estomac , doivent  être  pros- 
crits. On  ne  doit  s’en  servir  que  dans  les  cas  oii 
de  fausses  membranes  et  des  plaques  desséchées 
de  mucosité  mettent  un  obstacle  au  travail  de  la 
respiration , encore  doit-on  se  borner  à exciter  des 
nausées , les  secousses  du  vomissement  offrant  tou- 
jours plus  ou  moins  de  dangers. 

Lorsque  le  catarrhe  chronique  s’avive  et  s’élève 
jusqu’à  l’état  aigu,  il  faut  bien  se  garder  de  le 
traiter  comme  un  catarrhe  aigu  primitif.  A moins 
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d’urgence  extrême , les  émissions  sanguines  sont 
contraires;  elles  causent  un  abattement  funeste. 
Les  révulsifs  ne  conviennent  pas  mieux,  ils  aug- 
mentent l’irritation  locale.  Il  faut  avoir  recours  au 
repos , aux  adoucissans , aux  boissons  gommeuses, 
à une  chaleur  douce,  etc.  Les  accidens  se  calment 
bientôt  , et  quand  cette  surexcitation  a cessé , les 
révulsions  opérées,  comme  nous  l’avons  dit  plus 
haut , réduisent  presque  constamment  la  maladie 
à un  degré  plus  faible  que  celui  où  elle  se  trou- 
vait avant  son  retour  à l’état  aigu. 

Souvent  le  médecin  recommande  l’usage  de  quel- 
ques préparations  qui,  comme  le  kermès,  etc., 
ont,  dit-on,  la  propriété  de  rendre  l’expectoration 
plus  facile.  J’ai  quelquefois,  sur  ce  point,  cédé  à 
l’instance  des  malades  ; il  n’en  est  jamais  résulté 
rien  de  bon.  L expectoration  devient  plus  abon- 
dante , et  cela  m’a  paru  tenir  uniquement  à ce 
que  les  moyens  employés  avaient  augmenté  l’irri- 
tation et  la  sécrétion  de  la  muqueuse  bronchique  : 
c’était  augmenter  la  maladie  et  non  la  diminuer. 

Ces  médicamens  me  paraissent  devoir  être  ré- 
servés pour  les  cas  où  l’on  aura  constaté  que  des 
mucosités  trop  épaisses  obstruent  quelques  tuyaux 
bronchiques , et  s'opposent  ainsi  à l’introduction 
de  l’air  dans  une  partie  du  poumon. 

Je  répéterai,  en  terminant , ce  que  j’ai  déjà  dit 
ailleurs,  qu  il  ne  faut  pas  employer  trop  long-temps 
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les  mêmes  moyens  ; les  organes  , par  la  propriété 
qu’ils  ont  de  s’habituer  facilement  à toute  espèce 
de  médicament,  cessent  bientôt  d’être  modifies  par 
ceux  dont  on  prolonge  l’usage. 

Dans  cette  affection , comme  dans  la  plupart  des 
maladies  chroniques , on  reste  sans  succès  si  l’on 
se  borne  à un  traitement  local  : il  faut  recourir 
à une  médication  qui  étende  son  action  à l’écono- 
mie toute  entière,  et  modifie  la  composition  maté- 
rielle des  solides  et  sur-tout  des  fluides. 

Il  faut  rendre  au  sang  plus  de  force  ; il  faut  que 
la  fibrine  et  la  couleur  rouge  y prédominent  ; 
mais  il  faut  aussi  savoir  s’arrêter  à temps , et  ne 
pas  augmenter  les  dégénérescences  qui  déjà  pou- 
vaient exister. 

DE  LA  LEUCORRHÉE  OU  FLEURS  BLANCHES. 

On  nomme  ainsi  un  écoulement  muqueux  par 
les  parties  génitales  de  la  femme,  écoulement  dé- 
terminé par  l’irritation  plus  ou  moins  vive  de  la 
membrane  muqueuse  qui  tapisse  le  vagin  et  l’in- 
térieur de  l’utérus. 

Il  y a trop  d’analogie  entre  le  catarrhe  pulmo- 
naire et  le  catarrhe  vaginal,  pour  que  nous  puis- 
sions , après  avoir  parlé  de  l’un  , nous  dispenser  de 
dire  quelques  mots  de  l’autre. 

L’étendue  assez  considérable  de  la  muqueuse 
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génitale  chez  la  femme  , son  excessive  sensibilité 
dans  des  circonstances  nombreuses  , le  surcroît  de 
vitalité  dont  elle  est  le  siège  depuis  la  puberté 
jusqu'à  la  cessation  des  menstrues  , la  congestion 
mensuelle  que  ces  dernières  y déterminent,  ren- 
dent parfaitement  raison  de  la  fréquence  de  la 
leucorrhée  et  de  son  danger. 

Si , d’un  autre  côté , Ton  fait  attention  à la  fa- 
cilité avec  laquelle  les  causes  se  reproduisent , et 
sur-tout  à la  prompte  habitude  que  prend  une 
membrane  muqueuse  de  fournir  une  sécrétion  plus 
abondante , on  ne  sera  plus  surpris  de  la  ténacité 
de  cette  maladie. 

L’inflammation  qui  occasionne  les  fleurs  blanches 
n’est  pas  toujours  aussi  innocente  qu’on  veut  bien 
se  le  persuader. 

La  muqueuse,  en  effet,  est  souvent  très-rouge, 
gonflées,  chaude;  l’irritation  s’étend  quelquefois 
au-delà  de  cette  membrane,  et  détermine  des 
abcès  très-douloureux  dans  l épaisseur  des  grandes 
lèvres.  On  trouve,  à l’intérieur  du  vagin,  des  tu- 
meurs, des  boursoufiflemens  , des  boutons,  des 
ulcérations , des  varices  ; on  y rencontre  aussi  des 
plaques  brunes  , comme  gangreneuses. 

Quand  la  maladie  a duré  long-temps  , la  mu- 
queuse vaginale  est  presque  toujours  épaissie,  sou- 
vent ulcérée , quelquefois  dure , comme  cartilagi- 
neuse ; d’autres  fois , enfin , elle  est  squirrheuse 


dans  certains  points  , par  zones  ou  par  p laques \ 
ainsi  racornie  , elle  rétrécit  considérablement  le 
vagin  et  peut , par  cette  espèce  d’occlusion  , cau- 
ser des  accidens  graves. 

Quand  ces  altérations  sont  bornées  au  vagin , le 
danger  n’est  pas  toujours  immédiat  ; mais  il  n’en 
est  plus  ainsi  lorsqu’elles  s’étendent  au  col  de  la 
matrice  ou  à l’intérieur  de  cet  organe. 

L’irritation  , par  continuité  de  tissu  , gagne 
quelquefois  les  trompes  utérines,  et  parvient  jus- 
qu'aux ovaires  où  elle  est  d’autant  plus  dangereuses 
que  ces  organes , très-profondément  situés , sont 
soustraits  à l’influence  d’une  médication  directe. 

Combien  de  squirrhes  et  d'hydropisies  des  ovai- 
res ne  reconnaissent  que  la  cause  que  je  viens  d’in- 
diquer ! 

Le  catarrhe  vaginal  se  manifeste  à toutes  les 
époques  de  la  vie  : cependant  il  est  beaucoup  plus 
fréquent  depuis  quinze  jusqu’à  quarante-cinq  ans^, 
par  les  raisons  que  j’ai  déjà  indiquées , et  par 
d’autres  que  je  mentionnerai  bientôt.  On  l’a  vu 
chez  des  enfans  à la  mamelle  \ je  l’ai  vu  plusieurs 
fois  chez  des  petites  filles  de  six  à huit  ans  , et , 
chez  l’une  d’elles,  il  coïncidait  ou  alternait  avec 
la  coqueluche  : dans  la  vieillesse  il  n’est  souvent 
que  le  symptôme  d’une  maladie  bien  plus  grave 
de  l’utérus  ou  de  ses  annexes. 

Les  causes  de  la  leucorrhée  sont  nombreuses  \ on 
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peut  utilement  les  distinguer  en  celles  qui  agissent 
directement  sur  la  muqueuse  vaginale  , et  en  celles 
qui  n’agissent  qu’indireetement  et  par  sympathie. 

Les  premières  sont  : tous  les  corps  étrangers  in- 
troduits dans  le  vagin  , les  accouchemens  , la  gros- 
sesse , les  descentes  de  matrice,  l’inflammation 
chronique  de  cet  organe  ou  de  son  col , etc.  *,  les 
excès  vénériens , l’abus  des  plaisirs  solitaires  ; les 
coups,  les  chutes,  l’usage  des  chaufferettes ; cette 
dernière  cause  est  très-fréquente. 

Les  secondes  sont  : la  suppression  d’une  inflam- 
mation, d’un  écoulement,  d’un  exanthème  quel- 
conque, l’existence  d’une  gastrite  chronique , ou 
même  de  l’inflammation  chronique  d’une  mem- 
brane muqueuse  quelconque  ; la  diminution  d’une 
sécrétion  naturelle  ou  artificielle  ; l’usage  de  cer- 
tains alimens  ou  de  certaines  boissons , comme  le 
lait,  le  café  au  lait,  la  bierre,  etc.  ; des  chagrins, 
des  affections  morales  tristes , une  imagination  trop 
ardente  chez  des  jeunes  filles  nubiles  , des  regrets, 
un  amour  malheureux;  le  défaut  d’exercice,  de 
propreté,  etc. 

On  voit  assez  souvent  la  leucorrhée  survenir 
sans  causes  connues  chez  des  femmes  faibles , pâ- 
les , décolorées , dont  les  chairs  sont  molles , les 
digestions  languissantes  : nous  verrons  plus  loin 
les  indications  à tirer  de  cette  circonstance. 

Cette  maladie  survenant  assez  souvent  après  l ac- 


coucheraient , il  n’est  pas  rare  de  voir  des  malades 
attribuer  au  lait  l’écoulement  qui  les  incommode. 
Il  se  trouve  même  des  médecins  qui  partagent 
cette  opinion;  on  peut  juger  par  là  de  leur  savoir 
en  physiologie  et  en  médecine.  Ces  médicâtres 
sont  à peu  près  de  la  force  de  leurs  malades , et 
des  matrones  dont  ils  adoptent  les  théories. 

La  leucorrhée  syphilitique  ne  devant  pas  nous 
occuper , nous  ne  parlerons  ni  de  ses  causes , ni 
de  ses  symptômes , ni  de  son  traitement  : nous 
dirons  seulement  qu’il  est  toujours  difficile , et  le 
plus  souvent  impossible  de  bien  la  distinguer  de 
la  leucorrhée  simple.  Ceux  qui  prétendent  la  re- 
connaître à la  nature  de  l’écoulement  et  au  mode 
de  souffrances  en  imposent  ; le  médecin  ne  peut  se 
décider  que  sur  les  renseignemens  qu’il  se  procure 
et  les  rapports  que  lui  fait  la  malade  , rapports 
qui  tendent  toujours,  dans  ces  cas  douteux,  à in- 
duire en  erreur. 

Nous  ne  dirons  rien  non  plus  de  la  leucorrhée 
aiguë  ; les  symptômes  et  son  traitement  sont  con- 
nus de  tout  le  monde  \ et , du  reste  , les  affections 
aiguës  ne  présentent , pour  le  médecin  instruit , 
que  fort  peu  de  difficultés.  Si  le  succès  ne  répond 
pas  toujours  à son  attente,  il  est  rare  cependant 
qu’on  puisse  l’accuser  d’avoir  méconnu  la  maladie 
ou  de  l’avoir  mal  gouvernée.  Les  symptômes,  en 
général , sont  bien  caractérisés , et  les  indications 
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précises.  Si , comme  la  chose  n’est  encore  que  trop 
fréquente , il  se  commet  de  lourdes  erreurs  à cet 
égard,  la  faute  appartient  à la  précipitation  ou  à 
l’ignorance  crasse  du  soi-disant  médecin. 

Il  y a , en  médecine  , beaucoup  de  choses  que 
l’on  peut  ne  pas  savoir , sans  , pour  cela , être  un 
ignorant  ; mais  il  en  existe  aussi  beaucoup  que  le 
médecin  est  moralement  tenu  de  connaître , et , 
dans  les  cas  extraordinaires  et  imprévus , l’analogie 
est  un  guide  assez  sur. 

Constater  l’existence  d’un  écoulement  leucor- 
rhéique  n’est  pas  une  chose  difficile  \ mais  il  n’en 
est  pas  de  même  pour  constater  la  cause  de  cet 
écoulement , et  en  déduire  la  médication  conve- 
nable. Peut-être  même  est-il  difficile  de  dire  si  la 
maladie  est  aiguë  ou  chronique.  Beaucoup  de 
femmes  sont  réglées  d’une  manière  singulière  qui 
peut  induire  en  erreur. 

Quelques-unes  le  sont , disent-elles , tantôt  en 
rouge , tantôt  en  blanc , et  certains  médecins  de 
l’antiquité  admettaient  des  règles  blanches.  J’ai 
vu  de  ces  écoulemens  périodiques  blancs  sur  des 
femmes  de  toutes  les  constitutions*,  je  m’explique- 
rai tout-à-l’heure  sur  leur  nature.  Un  certain 
nombre  de  femmes  perdent  d’abord  en  rouge , et 
immédiatement  après  survient  un  écoulement  blanc 
qui  dure  huit  ou  quinze  jours , mais  se  tarit  plu- 
sieurs jours  avant  la  réapparition  des  règles.  Ces 
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divers  écoulemens  blancs , qui  reviennent  avec  pé- 
riodicité, doivent-ils  ou  non  être  considérés  comme 
des  leucorrhées  ? D’un  autre  côté , chaque  retour 
sera-t-il  pris  pour  une  leucorrhée  aiguë , ou  bien 
l’ensemble  de  ces  retours  sera-t-il  pris  pour  une 
leucorrhée  chronique  ? Je  sens  tout  l’embarras  que 
présentent  ces  questions , et  je  n’en  vois  la  solution 
nulle  part. 

Ayant  eu  de  trop  nombreuses  occasions  de  sui- 
vre les  phénomènes  qui  accompagnent  l’hémorrha- 
gie nasale  et  pulmonaire,  j’ai  pu  remarquer  la 
singulière  analogie  qui  existe  entre  la  sécrétion 
muqueuse  et  l’exhalation  sanguine.  Une  membrane 
muqueuse , modérément  irritée , augmente  sa  sé- 
crétion habituelle  ; une  irritation  un  peu  plus  vive 
amène  l’écoulement  du  sang , et  quand  cet  écoule- 
ment a diminué  la  congestion  locale,  la  sécrétion 
muqueuse  reparaît.  Une  irritation  très-vive  sus- 
pend d’abord  toute  sécrétion  * le  sang  ne  sort  plus 
de  l’organe  irrité,  il  se  combine  avec  lui,  l’engorge; 
plus  tard  vient  une  véritable  sécrétion  purulente. 
Dans  tous  les  cas  oii  j’ai  vu  des  hémorrhagies,  je 
n’ai  jamais  vu  que  l’organe  qui  les  fournissait  fût 
le  siège  d’une  vive  inflammation;  j’ai  toujours  vu, 
au  contraire,  que  l’inflammation  arrêtait,  pour 
ainsi  dire,  subitement  l’écoulement  «du  sang. 

J’ai  à peine  besoin  de  faire  observer  que  je  ne 
parle  ici  que  des  hémorrhagies  qui  se  font  à la 
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surface  de  nos  membranes  ou  dans  l’intérieur^de 
nos  tissus , au  moyen  des  vaisseaux  capillaires  ex- 
halans,  s’il  y en  a.  Il  est  évident  que  des  ulcéra- 
tions qui  ouvrent  des  vaisseaux  d’un  certain  calibre 
doivent,  dans  tous  les  cas,  déterminer  l’issue  du 
sang. 

Quand  on  sait  que  beaucoup  de  femmes  perdent 
d’abord  en  blanc,  puis  en  rouge,  et  enfin  en  blanc, 
et  que  la  même  chose  arrive  à chaque  menstrua- 
tion , n’est-on  pas  Éforcé  d’admettre  que  l’écoule- 
ment leucorrhéique  et  l’écoulement  mensuel  dé- 
pendent d’une  meme  cause  dont  l’intensité  seule 
varie  ? 

Ainsi , quand  l’écoulement  menstruel , qu’il  soit 
blanc  ou  rouge , dure  quinze  jours , et  que  ses  in- 
tervalles sont  marqués  par  une  santé  régulière , je 
ne  vois  là  rien  qui  puisse  être  appelé  chronique. 
Mais  il  en  est  autrement  quand  l’intervalle  n’est 
que  de  quelques  jours , et  que  pendant  ces  quel- 
ques jours  on  observe  les  symptômes  qui  annoncent 
d’ordinaire  la  prochaine  apparition  des  règles.  On 
sait , en  effet , qu’une  congestion  plus  ou  moins 
violente  s’opère  vers  les  organes  génitaux , à cha- 
que menstruation  , et  précède  l’écoulement  ; cette 
congestion  peut  élever  assez  l’irritation  pour 
que  tout  écoulement  cesse  un  instant , mais  l’irri- 
tation elle-même  n’a  pas  cessé  ; loin  delà , elle  a 
augmenté. 
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Ce  cas  est,  sous  pins  d’un  rapport,  compara- 
ble aux  fièvres  subintraotes  ; les  accès  se  succèdent 
régulièrement , sans  que  la  maladie  ait  jamais 
disparu. 

On  voit  beaucoup  de  femmes  chez  lesquelles  la 
leucorrhée  ne  cesse  pas  avant  l’apparition  des  rè- 
gles , et  ne  disparaît  que  pendant  l’écoulement  de 
ces  dernières. 

Si  j’avais  à me  permettre  une  conclusion  sur 
l’acuité  ou  la  chronicité  de  la  leucorrhée,  ce  serait 
celle-ci  : la  leucorrhée  est  chronique  quand  elle 
existe  sans  interruption  depuis  plusieurs  mois  ; 
quand  elle  cesse  seulement  quatre  à cinq  jours 
avant  chaque  menstruation , ou  qu’elle  se  conti- 
nue jusqu’au  moment  de  cette  dernière  : elle  est 
aiguë  lorsqu’elle  précède  et  suit  les  règles  seule- 
ment de  quelques  jours  ; ou  plutôt  ce  n’est  plus 
que  l’irritation  mensuelle  commençant  et  finissant 
par  une  sécrétion  muqueuse;  elle  est  aiguë  lors- 
qu’elle existe  depuis  plusieurs  semaines  seulement, 
et  accompagnée  de  douleurs  vers  le  vagin. 

Doit-on  prendre  pour  des  fleurs  blanches  la  sé- 
crétion moqueuse  qui  s^opère  souvent  sous  Fin- 
fluence  d’une  imagination  ardente  et  tourmentée 
de  désirs  ? 11  est  certain  que  non  , et  cette  tur- 
gescence qui  se  manifeste  alors  du  côté  des  organes 
de  la  génération , ne  peut  être  considérée  comme 
un  état  maladif  qu’au  moment  ou  le  cerveau  de- 
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vient  enrayé  dans  les  actes , et  hors  d’état  de  con- 
tenir la  femme  dans  les  limites  des  rapports  so- 
ciaux et  des  bonnes  mœurs. 

Malgré  la  prétendue  dissolution  morale  dont  on 
s’évertue  à flétrir  notre  siècle , les  circonstances 
dont  je  parle  ne  sont  pas  du  tout  rares,  et  beau- 
coup de  personnes  sont  tourmentées  de  cette  in- 
disposition qui  atteste  la  régularité  de  leur  con- 
duite , indisposition  qui  ne  peut  déterminer  qu’à 
la  longue  un  catarrhe  vaginal  chronique,  et  par 
suite  la  leucorrhée  proprement  dite.  Mais  j’en  ai 
déjà  trop  dit , peut-être , su^  ces  légers  inconvé- 
niens  de  la  continence  , qui  sont  si  avantageuse- 
ment compensés  par  la  stabilité  générale  de  la 
santé,  et  la  sérénité  de  la  conscience. 

Symptômes  : La  matière  de  l’écoulement  varie 
à un  point  tel  qu’il  est  impossible  de  baser  sur 
elle  un  diagnostic  certain  ; le  plus  souvent , ce- 
pendant , elle  est  blanchâtre  quand  la  maladie  est 
ancienne  *,  sa  quantité  est  quelquefois  énorme  *,  j’ai 
vu  des  personnes  mouiller  par  jour  plus  de  vingt 
serviettes  pliées  en  plusieurs  doubles  : toutes  les 
autres  sécrétions  paraissaient  suspendues,  et  l'é- 
coulement vaginal  les  suppléer. 

Il  est  important,  dans  la  plupart  des  maladies, 
et  sur-tout  dans  cçlle  qui  nous  occupe , de  préci- 
ser la  nature  du  mal  ; la  leucorrhée  syphilitique 
n’a  aucun  signe  qui  puisse  la  faire  reconnaître; 
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on  est  oblige  de  s’en  rapporter  à ce  que  veut 
dire  la  malade  qui,  pour  peu  qu’elle  y ait  interet, 
ne  manque  pas  de  tromper  par  ses  renseignemens. 

Je  crois  cpie  le  toucher  est  indispensable , et  il 
m’a  fourni  dernièrement  l’occasion  de  constater 
que  plusieurs  femmes  qui  prétendaient  n’avoir  que 
des  fleurs  blanches , portaient  des  maladies  bien 
différentes;  deux  d’entre  elles  avaient  des  engor- 
gemens  dangereux  de  la  matrice  , deux  autres 
avaient  une  descente  de  cet  organe  , une  cinquième 
était  atteinte  d’un  engorgement  de  la  matrice  et 
d’un  squirrhe  de  l’ovaire  droit.  Un  officier  de  santé 
avait  meme  prétendu  que  ce  squirrhe  était  une 
boule  de  sang  qu’il  se  vantait  de  faire  résoudre 
par  certains  remèdes  secrets  dont  l’efficacité  ne 
m’a  pas  paru  proportionnelle  à leur  prix.  Je  n’ai 
pas  besoin  de  dire  que  la  guérison  n’a  pas  eu  lieu, 
et  que  le  charlatan  a seul  trouvé  son  compte  dans 
la  vente  de  ses  médicamcns. 

La  leucorrhée  chronique  détermine  rarement 
une  irritation  locale  vive  et  douloureuse.  Le  plus 
souvent  la  femme  n’a  qu’un  sentiment  vague  de  pe-* 
sauteur  dans  le  bas-ventre  et  vers  le  périnée.  La 
région  hypogastrique  est  quelquefois  sensible  et 
un  peu  tuméfiée. 

Quand  l’irritation  est  un  peu  vive , elle  peut 
s’étendre  au  col  de  la  vessie , et  occasionner  des 
envies  fréquentes  d’uriner  : la  douleur  alors  se  fait 
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sentir  aux  aines , dans  les  cuisses  , et  la  malade  ne 
f>eut  éviter  les  souffrances  qu’en  se  courbant  un 
peu  en  avant  \ la  marche  lui  est  pénible.  Les  rè- 
gles deviennent  de  moins  en  moins  abondantes  , 
et , après  un  certain  temps , elles  finissent  par  dis- 
paraître complètement. 

Les  effets  sympathiques  et  généraux  se  font 
sentir  au  loin  et  aggravent  la  position  de  la  ma- 
lade. L’estomac  est  tiraillé,  il  survient  même  quel~ 
quefois  des  vomissemens.  La  digestion  est  pénible, 
mauvaise , la  nutrition  ne  s’opère  plus  convenable- 
ment : la  faiblesse  des  membres , la  nonchalance , 
la  pâleur,  la  bouffissure  de  la  face,  une  certaine 
langueur  dans  le  regard , l’amaigrissement  géné- 
ral , l’infiltration  des  membres  inférieurs  , le  dé- 
goût des  plaisirs,  une  tristesse  profonde,  etc., 
sont  le  résultat  assez  ordinaire  d’un  écoulement 
abondant. 

Joignez  à cela  des  pesanteurs , des  douleurs  de 
tête  , des  éblouissemens  , des  syncopes,  l’essouffîe- 
ment  au  plus  léger  exercice^  des  palpitations  fré- 
quentes , de  la  dyspnée , un  pouls  faible  , petit , 
lent,  la  sensation  d’un  froid  continuel,  etc.,  et 
vous  verrez  que  ce  cortège  d’une  maladie  qu’on 
regarde  comme  une  simple  incommodité , mérite 
bien  de  fixer  l’attention  de  la  malade  et  du  mé- 
decin. 

Plus  l’écoulement  est  considérable , plus  la  ma- 
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ladie  est  sérieuse.  On  voit , à la  vérité , des  femmes 
fortement  constituées  perdre  beaucoup  sans  que 
leur  santé  en  soit  notablement  altérée  ; mais  celles 
qui  sont  molles  , blafardes  , lymphatiques , sur- 
tout si  l’écoulement  est  continuel  , tombent  dans 
un  anéantissement  dangereux,  et  souvent,  après 
ce  qu’elies  appellent  leur  guérison , elles  restent 
dans  un  perpétuel  état  de  convalescence. 

TRAITEMENT  DE  LA  LEUCORRHÉE  CHRONIQUE. 


Pour  combattre  utilement  une  maladie  dont  la 
cause  persiste , il  est  urgent  de  faire  disparaître 
cette  cause. 

La  leucorrhée  pouvant  tenir  à un  nombre  presque 
infini  de  circonstances , il  est  donc  rationnel  de 
s’attacher  à connaître  ce  qui  l’entretient , puisque 
le  traitement  doit  en  recevoir  de  notables  modi- 
fications. 

La  leucorrhée  due  à des  chagrins , à des  affec- 
tions morales , à des  habitudes  vicieuses  ou  con- 
traires aux  lois  de  l'hygiène,  cédera  bien  moins 
aux  médicamens  qu’aux  sages  leçons  données  par 
le  médecin  : des  conseils  prudens,  une  conversa- 
tion affectueuse,  la  participation  aux  angoisses 
d’un  esprit  tourmenté • quelquefois  une  morale 
sévère , une  remontrance  mesurée  sur  des  devoirs 
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oubliés , valent  bien  mieux  qu’une  formule  pédan- 
tesquement  rédigée. 

Une  âme  abattue  par  le  chagrin  , trompée  dans 
sa  plus  chère  espérance , sera  retrempée  par  vos 
paroles  et  non  par  vos  potions.  Une  imagination 
ardente  , délirante , sans  cesse  absorbée  par  des 
pensées  qui  l’entraînent , n’attend  souvent  que  la 
sévérité  de  votre  raison,  la  justesse  de  votre  juge- 
ment, la  conviction  de  vos  discours,  pour  rentrer 
dans  une  meilleure  voie,  et  vous  faire  obtenir  des 
succès  qui  se  seraient  refusés  â toute  autre  médi- 
cation. 

Il  est  â peine  utile  de  dire  qu  il  faut  combattre 
toutes  les  maladies  dont  l’existence  pourrait  entre- 
tenir les  fleurs  blanches. 

Reste  pour  nous  à examiner  ce  qu  i!  convient  de 
faire  quand  la  leucorrhée  existe  comme  seule  ma- 
ladie, et  que  les  causes  qui  l’ont  déterminée  ont 
cessé  d’exister. 

Nous  avons  vu  que  ses  effets  s’étendent  quelque- 
fois au  loin , même  à l’économie  toute  entière  5 no- 
tre traitement  ne  devra  donc  pas  être  localisé. 
Nous  avons  vu  également  que  dans  une  irritation 
chronique,  non  désorganisatrice,  cette  irritation 
était  devenue  pour  l’organe  où  elle  siège  son  nou- 
vel état  normal  : rappelons  ce  qui  a été  dit  ail- 
leurs , que  pour  répartir  , dans  une  proportion 
convenable , entre  tous  les  organes , l’irritation  ac- 
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cumulée  chroniquement  sur  l'un  d’eux,  il  faut 
bien  moins  tenter  de  la  diminuer  directement  sur 
celui  où  elle  est  en  plus , que  de  l’accroître  sur 
ceux  où  elle  est  en  moins. 

Conforme'ment  à ces  principes  qui  sont,  je  ne 
dirai  pas  inattaquables , mais  plus  conformes  à la 
raison  et  à 1’  expérience  que  tout  autre , nous  di- 
viserons le  traitement  en  général  et  en  local. 

Traitement  général  : Il  consiste  particulière- 
ment dans  l’emploi  des  substances  amères,  des 
préparations  astringentes,  ferrugineuses,  balsami- 
ques, aromatiques,  etc.  Une  bonne  alimentation, 
fortement  réparatrice  , et  un  exercice,  convenable, 
ainsi  que  le  soin  d’activer  les  fonctions  de  la  peau, 
contribuent  puissamment  à la  guérison. 

Des  révulsions  seront  tentées  sur  les  organes  qui 
seront  le  plus  en  état  de  les  supporter;  les  vési- 
catoires sont  nuisibles  par  l’action  qu’exercent  les 
cantharides  sur  les  organes  génito-urinaires,  déjà 
rendus  trop  sensibles  et  trop  excitables  par  la  ma- 
ladie même  qu’il  s’agit  de  guérir.  Quelques  pur- 
gatifs, des  diurétiques  et  des  diaphorétiques  seront 
souvent  utiles.  La  maladie  est  longue,  le  traite- 
ment doit  être  sage  et  long-temps  continué. 

Suivant  quelques  médecins  pour  lesquels  toutes 
les  maladies  sont  des  gastrites,  la  leucorrhée  ne 
peut  exister  sans  inflammation  de  l’estomac;  en 
conséquence,  un  régime  affaiblissant  est  ce  qu’ils 
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trouvent  de  mieux  à conseiller.  Mais  les  tiraille— 
mens  de  l’estomac  et  le  dérangement  de  ses  fonc- 
tions sont  bien  plus  souvent  l’effet  que  la  cause 
des  fleurs  blanches.  J’ai  déjà  vu  bon  nombre  de 
leucorrhées,  et  rarement  j’ai  rencontré  une  gas- 
trite concomitante;  neuf  fois  sur  dix  les  fleurs 
blanches  et  la  diminution  des  règles  existent  avant 
les  douleurs  de  l’estomac , et  bien  certainement 
une  gastrite  et  un  catarrhe  vaginal  chroniques  ne 
cèdent  pas  à la  même  médication. 

Le  traitement  local  consiste  presque  uniquement 
dans  des  soins  de  propreté;  quelques  lotions  et 
injections  légèrement  aromatiques  ; si  l’écoulement 
persiste  et  soit  sans  douleur , des  injections  un  peu 
astringentes. 

On  doit  s’attacher  sur-tout  à prévenir  le  déve- 
loppement de  la  leucorrhée  , et , pour  obtenir  ce 
but , c’est  aux  mères  qu’ils  faut  recommander  de 
soigner  l’éducation  physique  de  leurs  enfans,  et  de 
recourir  aux  moyens  qui  font  développer  le  sys- 
tème sanguin. 

Il  est  douloureux  de  dire  que  nos  habitudes  so- 
ciales tendent  à rendre  les  femmes  de  plus  en  plus 
nerveuses  et  lymphatiques.  Heureusement  les  ro- 
bustes habitans  des  campagnes  viennent  renouve- 
ler dans  des  villes  une  population  qui  ne  cesse  d’y 
dégénérer , et  que  bientôt  on  y verrait  disparaître, 
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tant  notre  exquise  civilisation  cadre  bien  avec  la 
perfectibilité  physique  de  l’espèce  humaine. 

DE  LA  CHLOROSE  OU  PALES  COULEURS. 

Cette  maladie,  qui  frappe  presque  exclusive- 
ment le  sexe  féminin , est  une  de  celles  qui  sont 
caractérisées  par  une  atonie  générale;  c’est  une 
maladie  avec  défaut. 

Il  faut  se  garder  de  croire  que  dans  la  chlorose 
il  y ait  une  égale  diminution  d'excitabilité  dans 
tous  les  organes  ; quelques-uns  sont  plus  appau- 
vris, d’autres  sont,  je  ne  dirai  pas  surexcités^  mais 
le  siège  d’une  concentration  du  sang.  Je  m’expri- 
merais mieux  en  disant  que  la  vie  s’éteint  moins 
vite  dans  Certains  organes  que  dans  les  autres. 
Toutes  les  chloroses  que  j’ai  observées  m’ont  évi- 
demment prouvé  ce  fait. 

La  chlorose  n’est  donc  pas  une  maladie  primi- 
tivement générale  , c’est-à-dire  portant  également 
sur  tous  les  organes;  elle  ne  le  devient  meme  ja- 
mais , car , avec  un  peu  d’attention , on  finit  par 
reconnaître  que  certains  organes  sont  plus  spécia- 
lement lésés;  cependant  le  peu  d’activité  du  sang, 
la  lenteur  avec  laquelle  les  alimens  réparent  les 
forces  , la  mauvaise  qualité  du  chyle  qui  doit  vi- 
vifier tout  l’organisme,  tout  contribue  à affecter 
à la  longue  l’économie  toute  entière. 
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Faire  de  la  blancheur  de  la  peau,  de  la  pâleur 
de  la  face , le  principal  caractère  d’une  maladie , 
quand  tant  d’affections  différentes  donnent  lieu  à 
la  décoloration , serait  d’une  médecine  peu  éclai- 
rée *,  aussi  la  décoloration  n’est-elle  considérée 
comme  une  maladie  que  dans  les  cas  où  la  lésion 
d’aucun  organe  ne  peut  la  motiver  , et  quand, 
en  même-temps , les  fonctions  sont  troublées , la 
vie  enrayée. 

La  plupart  des  médecins  pensent  que  la  chlo- 
rose tient  à l’asthénie  des  organes  génitaux , parce 
qu’elle  est  le  plus  souvent  liée  à l’aménorrhée  ou 
à une  difficile  et  incomplète  menstruation  : j’ai 
trop  de  motifs  de  penser  que  l’on  a pris  l’effet 
pour  la  cause , et  je  ne  balance  pas  à renverser  la 
proposition , en  disant  que  la  chlorosfljplonge  l’ap- 
pareil génital  dans  l’asthénie , et  arrête  la  mens- 
truation. J’ai  vu  périr,  avec  tous  les  symptômes 
de  la  chlorose  la  plus  rebelle  , un  jeune  homme 
d’une  brillante  espérance , sur  lequel  il  me  fut  im- 
possible , ainsi  qu’à  beaucoup  d’autres  médecins  , 
de  rencontrer  une  lésion  organique  qui  décélât  la 
raison  de  sa  mort  : je  l’ai  vu  tous  les  jours  pendant 
les  derniers  mois  de  son  existence  ; il  m’avait  ac- 
cordé une  confiance  exclusive  et  souvent  fatigante, 
parce  que  j’avais,  malgré  le  soin  avec  lequel  il  la 
cachait , pénétré  la  cause  de  sa  maladie , et  cette 
cause , que  la  vertu  la  plus  austère  pourrait  avouer 


s*  3s3 


sans  rougir , ne  tenait  certainement  pas  à une  as- 
thénie des  organes  génitaux.  Ceux-ci,  au  contraire, 
avaient , par  leur  extraordinaire  suractivité , amené 
l'asthénie  générale. 

L’anatomie  pathologique  n’a  pas  fourni  d’utiles 
renseignemens  sur  la  chlorose , puisque  cette  ma- 
ladie, quand  elle  existe  seule,  n’amène  aucune 
lésion  matérielle  appréciable  dans  les  tissus.  J’in- 
diquerai à l’article  du  traitement  la  seule  altéra- 
tion matérielle  qui  m’a  paru  digne  d’être  remar- 
quée. 

Je  ne  puis  mieux  comparer  une  personne  chlo- 
rotique qu’à  une  plante  forcée  de  végéter  loin  des 
rayons  solaires  et  dans  l’obscurité;  elle  se  décolore, 
languit  et  meurt. 

Causes  : Ce  sont  le  froid  humide  , une  habita- 
tion mal  saine , la  privation  de  la  lumière  solaire  , 
le  défaut  d’exercice , des  alimens  d’une  mauvaise 
nature  ou  pris  en  trop  petite  quantité , l’abus  des 
bains  chauds  et  des  boissons  aqueuses;  sur-tout 
les  affections  morales  tristes , la  suppression  pro- 
longée des  règles , des  hémorrhagies  considérables, 
le  tempérament  lymphatique , les  veilles  prolon- 
gées , un  amour  contrarié  ou  malheureux  , les  re- 
grets , la  captivité , le  défaut  de  jouissances  phy- 
siques , etc.  ; enfin  tout  ce  qui  peut  débiliter 
l’économie  , soit  en  l’empêchant  de  réparer  les 
pertes  journalières  qu’elle  fait , soit  en  augmentant 
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ces  pertes.  Les  causes  les  plus  efficaces  sont  celles 
qui  diminuent  la  quantité  du  sang  ou  privent  ce. 
fluide  de  matériaux  réparateurs.  Une  irritation 
chronique  quelconque  peut  aussi  occasionner  la 
chlorose,  en  épuisant  peu  à peu  les  forces  du 
malade. 

Cette  maladie  se  montre  sur-tout  à l’époque  de 
la  puberté  chez  les  jeunes  filles  dont  le  dévelop- 
pement se  fait  avec  difficulté  ou  lenteur  ; mais  on 
la  rencontre  aussi  dans  l’enfance , et  chez  beaucoup 
de  femmes  mariées. 

Symptômes  : Us  consistent  dans  la  pâleur  ex- 
trême , la  teinte  terne , terreuse , et  la  sécheresse 
de  la  peau , la  bouffissure  de  la  face , l’infiltration 
des  paupières  après  le  sommeil , la  décoloration 
de  la  conjonctive  et  des  lèvres , l’expression  morne 
et  langoureuse  des  yeux , la  flaccidité  des  chairs  , 
le  gonflement  des  pieds , la  diminution , la  perte , 
la  dépravation  de  l’appétit , l’inaptitude  au  mou- 
vement , quelquefois  une  espèce  d’horreur  de 
l’exercice,  de  la  difficulté  à respirer,  des  palpi- 
tations , la  petitesse  et  la  fréquence  du  pouls. 

Les  chlorotiques  sont  tristes , mélanconliques , 
et  cherchent  la  solitude.  Ces  symptômes  s’exas- 
pèrent aux  époques  de  la  menstruation , et  celle- 
ci  devient  moins  régulière  et  finit  par  disparaître. 

11  survient  souvent  des  syncopes  ou  un  état  qui 
ressemble  assez  à de  légers  accès  d’hystérie;  j’ai 
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vu  ces  semi-pertes  de  connaissance  très-fréquentes 
chez  une  jeune  demoiselle  qui  jouit  maintenant 
d’une  bonne  santé. 

Les  douleurs  de  tête  accompagnent  ordinaire- 
ment cette  affection. 

Pour  donner  la  description  complète  d’une  ma- 
ladie , il  faudrait  expliquer  chaque  symptôme , et 
donner  la  raison  de  son  existence,  montrer  com- 
ment il  se  lie  à l’affection , ou  indiquer  qu’il  n’a 
que  des  rapports  éloignés  avec  elle.  Je  ne  pourrais 
entreprendre  cette  tâche  sans  étendre  considéra- 
blement le  cercle  dans  lequel  je  veux  me  tenir  en- 
fermé. Relativement  à la  chlorose,  je  vais  expli- 
quer deux  symptômes  seulement , les  troubles  de 
la  respiration  et  de  la  circulation  : je  choisis  ceux- 
là  parce  qu’ils  m’ont  paru  les  plus  constans,  et  en 
même-temps  les  plus  importa  ns. 

Le  cœur , comme  tous  les  muscles , étant  de- 
venu plus  débile , ne  lance  plus  qu’avec  peine  le 
sang  dans  les  vaisseaux  ; le  calibre  de  ceux-ci  se 
rétrécissant  ou  ne  pouvant  plus  être  dilaté  par  une 
vive  projection  du  sang,  la  circulation  ne  se  fait 
plus  également  bien  dans  toutes  les  ramifications 
vasculaires.  Les  gros  troncs  restent  plus  facilement 
béans  et  sont  presque  les  seuls  ou  la  circulation  se 
fasse  *,  le  cœur  semble  ne  pouvoir  refouler  le  sang 
qu’à  une  petite  distance  autour  de  lui,  et  ce 
fluide , dont  la  quantité  est  diminuée  et  la  qualité 
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altérée , doit  nécessairement  être  soumis  à des  con- 
tractions plus  répétées  du  cœur  pour  arriver  aux 
principaux  viscères,  en  abondance  suffisante  à l’en- 
tretien de  la  vie.  Delà  fréquence  du  pouls  , delà 
les  palpitations , contractions  brusques  et  redou- 
blées d’un  organe  qui  se  débat  pour  fournir  aux 
viscères  principaux  les  matériaux  nécessaires  à 
l’entretien  de  leurs  fonctions. 

La  respiration , comme  on  sait , est  intimement 
liée  à la  circulation. 

Les  muscles  inspirateurs  ne  dilatant  la  poitrine 
qu'avec  peine , peu  d’air  pénètre  le  poumon  ; et , 
pour  fournir  au  sang  veineux  la  quantité  voulue 
d’oxygène  pour  la  transformation  du  sang  noir  en 
sang  rouge  , la  respiration  devait  être  accélérée. 

Le  poumon,  comme  tous  les  autres  organes, 
exécute  plus  lentement  ses  fonctions , et  se  laisse 
engorger , ce  qui  aide  à rendre  la  respiration  in- 
complète*, aussi  l’ausculation  médiate  fait-elle  re- 
connaître une  pléthore  pulmonaire , et  une  respi- 
ration bornée  presque  entièrement  au  sommet  du 
poumon. 

L’exercice  le  plus  léger  augmente  ces  embarras 
en  nécessitant  plus  de  rapidité  dans  le  cours  du 
sang , plus  d’air  pour  l’hématose. 

Chaque  symptôme  a sa  raison  physiologique, 
et  si  le  médecin  ne  la  connaît  pas , ou  ne  peut  la 
découvrir  , ce  symptôme  est  pour  lui  sans  valeur , 
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et  ne  peut  l’éclairer , soit  sur  le  diagnostic , soit  sur 
le  pronostic , soit  sur  le  traitement  de  la  maladie. 

TRAITEMENT. 

Je  me  bornerai  à dire  qu’il  consiste  principale- 
ment dans  l’emploi  des  moyens  propres  à aug- 
menter la  quantité,  et  sur-tout  améliorer  la  qualité 
du  sang. 

Ainsi,  une  nourriture  fortement  réparatrice, 
qui ^ sous  un  petit  volume,  contienne  beaucoup 
de  substance  nutritive  -,  les  viandes  noires,  les  amers 
et  le  fer  sous  toutes  les  formes. 

Des  vétemens  chauds  et  bien  secs , des  frictions 
sèches , aromatiques  ; l’exercice  au  grand  air , 
quelle  que  soit  la  répugnance  de  la  malade , la 
danse  , les  plaisirs  de  la  société  , les  agrémens  des 
conversations  gaies , spirituelles , etc. 

On  peut  quelquefois  tenter  d’utiles  révulsions 
sur  le  canal  digestif  ; en  y appelant  une  plus  grande 
quantité  de  fluides,  on  débarrasse  le  poumon  : les 
purgations  légères  seront  donc  assez  souvent  avan- 
tageuses , et  la  crainte  de  déterminer  une  trop  vive 
irritation  doit  disparaître  devant  l’atonie  générale 
et  le  peu  de  sensibilité  des  organes. 

S’il  existe  en  même-temps  quelque  complication, 
quelque  inflammation  chronique,  le  traitement  sera 
modifié  suivant  les  circonstances. 
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Persuadés  que  la  non  apparition  des  règles  est 
la  cause  de  la  maladie  , la  plupart  des  médecins 
s’empressent  de  prodiguer  les  emménagogues*,  mais 
les  substances  qui  jouissent  de  cette  propriété  jouis- 
sent aussi , et  bien  plus  sûrement  encore , de  la 
propriété  d’exciter  le  canal  digestif,  et  de  stimu- 
ler outre  mesure  le  système  nerveux.  La  digestion 
est  entravée , et  l’organe  irrité  chroniquement,  s’il 
en  existait  un  , reçoit  un  nouveau  surcroît  d’irri- 
tation : les  emménagogues , dans  ces  cas  qui  sont 
les  plus  nombreux , retardent  l’apparition  des  rè- 
gles au  lieu  de  l’accélérer. 

Développez  le  système  sanguin  et  le  système 
musculaire  , vous  verrez  diminuer  la  susceptibilité 
nerveuse , et  sans  plus  vous  occuper  de  l’utérus  et 
de  ses  annexes , vous  déterminerez  bientôt  la  mens- 
truation. J’ai  vu  des  femmes  se  porter  tellement 
bien  sans  être  réglées  , qu’en  vérité  je  ne  puis  con- 
cevoir racharnement  de  ceux  qui  veulent  les  voir 
en  quelque  sorte  nager  dans  leur  sang.  Si  la  mens- 
truation n’est  que  le  résultat  d’une  congestion  vers 
l’utérus,  une  espèce  de  dégorgement  du  système 
sanguin,  pourquoi  voulez-vous  que  la  santé  soit 
nécessairement  mauvaise  quand  cette  congestion 
utérine , quand  la  surabondance  de  sang  n’a  pas 
lieu  ? Donnez  du  moins  une  raison  plausible  ; je 
n’en  vois  pas. 

Attachez-vous  à combattre  les  maladies  qui  exis- 
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teiit  , à faire  prédominer  îe  tempérament  dans  le- 
quel les  fonctions  s’exécutent  avec  plus  de  pléni- 
tude et  de  facilité  ; m ais  , pour  Dieu , cessez  de 
détruire  des  organes  importai»  à la  vie , sous  le 
vain  prétexte  d’en  développer  d’autres  sans  Fac- 
tion desquels  l’existence  peut  assurément  fort  bien 
s’entretenir.  Autant  vaudrait  me  soutenir  que  l’im- 
puissance ou  la  stérilité  sont  des  affections  mor- 
telles. 

Les  évacuations  sanguines  sont  expressément 
défendues  dans  la  chlorose.  Je  me  suis  singulière- 
ment affranchi  de  ce  précepte,  et  j’affirme  que  les 
personnes  auxquelles  j’ai  pratiqué  quelques  saignées 
médiocres,  ont  guéri  plus  promptement  et  plus 
facilement  que  les  autres.  Voici  les  raisons  qui  m’ont 
engagé  à tirer  du  sang , car  ici , comme  dans  tou- 
tes les  circonstances  de  ma  vie,  je  n’agis  que  d’après 
des  motifs  déterminans  et  sérieusement  examinés. 

Malgré  la  médiocre  quantité  de  sang,  il  existe  or- 
dinairement pléthore  au  poumon  , et  le  cœur  est , 
d’habitude  , gêné  dans  ses  contractions  \ la  dyspnée 
et  les  palpitations  prouvent  évidemment  ce  que 
j’avance,  il  suffit  de  tirer  quelques  onces  de  sang 
pour  remédier  à ces  inconvéniens , et  les  toniepies 
ainsi  qu’une  bonne  alimentation  font  bientôt  dis- 
paraître la  faiblesse  passagère  qu’occasionne  une 
saignée  légère.  Celte  saignée  offre  encore  un  autre 
avantage,  celui  d’empècher  qu’une  médication  trop 
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brusquement  active  ne  favorise  quelque  inflamma- 
tion chronique  que  l’on  aurait  méconnue  d’abord. 

• J’ajouterai  enfin  que  la  saignée  est  même  un  moyen 
d’établir  son  diagnostic  ; le  sang , dans  la  chlorose  , 
a des  qualités  physiques  qu’il  ne  présente  dans 
aucune  autre  maladie  : il  est  d’une  couleur  brune- 
violette  , et  moins  lié , moins  onctueux  que  dans 
tout  autre  état  : oter  un  peu  d’un  sang  si  évidem- 
ment altéré,  ne  me  paraît  pas  bien  dangereux; 
je  m’en  suis  toujours  bien  trouvé  , et  même  , 
comme  un  régime  fortifiant  ne  tarde  pas  à faire 
reparaître  la  difficulté  de  respirer,  et  l’irrégularité 
Ses  contractions  du  cœur,  j’ai  quelquefois  saigné  à 
plusieurs  reprises , et  avec  le  plus  grand  succès. 
Je  conviendrai  , toutefois,  que  l’usage  intempestif 
ou  l’abus  d’un  pareil  moyen  ne  serait  pas  sans 
danger,  et  qu'il  ne  doit  être  adopté  que  dans  les 
circonstances  dont  j’ai  parlé,  c’est-à-dire  quand 
l’état  du  poumon  et  du  cœur  le  réclame.  Quant 
aucun  signe  de  congestion  locale  ne  se  manifeste , il 
faut  adopter  une  médication  franchement  tonique, 
mais  sagement  ménagée , et  bien  se  rappeler  que , 
dans  cette  maladie , comme  dans  beaucoup  d’au- 
tres , un  bon  régime  , une  vie  régulière  et  un  exer- 
cice bien  entendu,  valent  tous  les  médecins  du 
monde. 
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DE  l’aMÉNORRHÉE. 

C’est  le  nom'  que  l’on  donne  à la  disparition 
accidentelle  des  règles,  ou  à leur  diminution. 

L’aménorrhée  ne  peut  donc  pas  être  considérée 
comme  une  maladie  spéciale , puisqu’elle  n’est  que 
la  diminution  ou  la  suppression  d’un  écoulement; 
de  plus  elle  peut  coïncider  avec  une  santé  parfaite, 
ce  qui  lui  ôte  tout-à-fait  le  caractère  de  maladie. 
Mais  l’altération  de  l’écoulement  menstruel  est  si 
souvent  accompagnée  d’un  dérangement  notable 
de  la  santé,  que  l’aménorrhée  doit  être  étudiée 
comme  cause  ou  effet  dans  la  plupart  des  cir- 
constances. 

11  faut  étudier  l’aménorrhée  dans  trois  cas  bien 
différens  : i°  celui  oii  les  règles  n’ont  jamais  paru; 
2°  celui  oii  elles  ont  diminué  peu  à peu  jusqu’au 
point  de  cesser  entièrement;  3°  celui  oii  elles  ont 
été  supprimées  brusquement. 

Le  premier  cas  se  rencontre  souvent  chez  des 
jeunes  hiles  d’un  tempérament  mou,  lymphati- 
que , dont  le  développement  a été  lent , ou  retardé 
par  beaucoup  de  causes  débilitantes  : l’aménor- 
rhée est  alors  très - souvent  accompagnée  de  la 
chlorose,  et  ces  deux  affections  reconnaissent  les 
mêmes  causes  , présentent  les  mêmes  symptômes 
et  réclament  le  même  traitement  ; c’est  pourquoi 
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nous  renvoyons  à ce  que  nous  avons  dit  de  la 
chlorose.  Nous  ajouterons  seulement  que  cette 
non-apparation  des  règles  se  remarque  fréquem- 
ment sur  des  jeunes  filles  dont  la  poitrine  est 
étroite,  et  chez  lesquelles  la  phthisie  pulmonaire 
est  à craindre.  Les  tubercules  se  forment  facile- 
ment à cet  âge , et  la  plupart  des  femmes  qui 
meurent  phthisiques  à vingt  ans  , auraient  pu  être 
sauvées  si  une  main  habile  les  eût  dirigées  à l’épo- 
que de  la  première  menstruation. 

Nous  reviendrons  sur  cette  circonstance  en  par- 
lant du  traitement. 

Dans  le  deuxième  cas , on  voit  la  santé  générale 
de  la  femme  décliner  à mesure  que  l’écoulement 
diminue,  et  celui-ci  disparaît  rarement  sans  que 
la  malade  soit  en  danger. 

Ici  se  décèle  sur-tout  la  maladresse  des  méde- 
cins qui  s’acharnent  à voir  dans  l’aménorrhée  une 
maladie  spéciale  : la  suppression  de  l’écoulement 
est  pour  eux  la  cause  de  tout  ce  qu’ils  observent , 
aussi  a-t-on  soin  de  dire  que  cette  suppression 
peut  amener  toutes  les  maladies  possibles , et , par 
cela  seul , causer  les  accidens  les  plus  funestes , et 
constituer  une  des  affections  les  plus  graves. 

En  rencontrant  tant  de  maladies  diverses  comme 
effets  de  l’aménorrhée , on  aurait  dû  s'apercevoir 
plus  tôt  que  celle-ci  tient  le  plus  souvent  à celles-là. 
Une  pareille  observation  n’aurait  pas  dû  échapper 
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à ceux  qui  se  vantent  tant  de  leur  longue  expé- 
rience. Mais  ici  il  faut  encore  leur  pardonner , car 
les  irritations  chroniques  sont  quelquefois  fort  dif- 
ficiles à reconnaître , et  il  faut  avoir  fait  de  leur 
diagnostic  une  étude  toute  spéciale  pour  ne  pas 
tomber  dans  de  fréquentes  erreurs  : mais  l’irritation 
chronique  va  en  grandissant  à mesure  qu  elle  di- 
minue l’abondance  des  règles , et  devient  enfin 
reconnaissable  quand  elle  a supprimé  tout-à-fait 
l’écoulement  menstruel.  Alors  on  ne  manque  pas 
de  dire  que  l’aménorrhée  est  la  cause  de  tous  les 
désordres , parce  qu’elle  a été  le  premier  phéno- 
mène morbide  aperçu  par  le  médecin.  J’aime  assez 
un  raisonnement  rigoureux;  voilà  pourquoi  je  ne 
puis  considérer  l'aménorrhée  comme  la  cause  pre- 
mière des  maladies  qui  l’accompagnent.  En  effet , 
les  règles  n’eussent  pas  cessé  de  couler  si  la  santé 
n’eût  pas  été  altérée  , si  une  cause  quelconque 
n’était  venue  les  supprimer,  à moins  de  supposer 
aux  organes  qui  les  fournissent  un  caprice  per- 
nicieux. 

Mais  la  suppression  des  règles  n’est  pas  toujours 
due  à une  irritation  chronique  ; on  voit  des  femmes 
qui  cessent  peu  à peu  d’être  réglées  sans  qu’il  existe 
chez  elles  aucune  altération  organique  sensibles 
des  causes  débilitantes  peuvent  agir  à la  longue  sur 
tous  les  tissus  , diminuer  la  vie  générale  , et  n’ètre 
suivies  que  d’une  atonie  qui  ne  désorganise  pas , et 
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11e  concentre  les  forces  d’une  manière  dangereuse 
sur  aucun  organe.  Ce  cas  rentre  encore  dans  la 
chlorose  : la  santé  peut  meme  n’ctre  que  fort  peu 
détériorée,  et  s'il  survient  quelque  maladie , je  ne 
vois  pas  que  l’on  doive  plutôt  la  faire  dépendre 
de  la  suppression  des  règles , que  de  la  cause  qui 
a supprimé  ces  dernières. 

Enlin  les  règles  peuvent  être  supprimées  brus- 
quement chez  des  femmes  en  pleine  santé.  L’im- 
mersion des  mains  ou  des  pieds  dans  l’eau  froide 
suffit  pour  cela.  Les  maladies  qui  surviennent  alors 
peuvent  tenir  à la  cause  qui  a produit  l’aménor- 
rhée , ou  à la  rupture  d’équilibre  amenée  dans  la 
machine  animale  par  la  suppression  de  l’écoule- 
ment menstruel  par  la  raison  que  le  sang  assez 
abondant  des  règles  suffit  pour  déterminer  une 
pléthore  locale  ou  générale , pléthore  que  ne  pou- 
vait pas  amener  la  suppression  d’un  écoulement 
devenu , depuis  long-temps , fort  peu  considérable 
sur  une  personne  portant  également  tous  les  ca- 
ractères d'une  constitution  débile. 

Ce  qui  précède  nous  aidera  à saisir  le  mode 
d’action  des  causes  de  l’aménorrhée. 

Ces  causes  sont  : toutes  celles  qui  peuvent  ame- 
ner la  chlorose , telles  qu’une  constitution  molle , 
lymphatique , l’habitation  dans  des  lieux  bas , hu- 
mides , privés  de  l’influence  solaire  ; une  nourri- 
ture malsaine,  trop  peu  abondante  ou  trop  peu 


s*  335  «t 

réparatrice;  des  boissons  aqueuses,  sur -tout  le 
défaut  d'exercice , ou  un  exercice  outré  *,  les  veil- 
les , les  lectures  érotiques  , des  désirs  non  satisfaits, 
les  passions  tristes , concentrées , la  peur  , une 
surprise , etc. 

Le  froid , sur-tout  l’eau  froide  bue  ou  appliquée 
à la  peau  (i),  l'humidité  de  la  rosée  agissant  sur 
les  jambes  ( cette  cause  est  fréquente  à la  campa- 
gne sur  les  femmes  qui  vont  traire  les  vaches  à la 
prairie  ) ; une  saignée  , une  révulsion  quelconque 
pendant  l’écoulement  des  règles  ou  quelques  jours 
avant  l’écoulement. 

Les  blanchisseuses  sont  d’habitude  fort  mal  ré- 
glées*, forcées  de  mettre  alternativement  les  mains 
dans  l’eau  froide  et  dans  l’eau  chaude , ce  passage 
subit  d'une  température  à une  autre , souvent  re- 
nouvelé plusieurs  fois  dans  un  jour,  ne  manque 
guère  de  troubler  la  menstruation. 

A toutes  ces  causes  ajoutons  celles , plus  efficaces 
et  plus  fréquentes  peut-être  , qui  tiennent  à l’al- 
tération d'un  organe  plus  ou  moins  important;  c’est 
ainsi  que  des  tubercules  dans  le  poumon , un  ca- 
tarrhe chronique , une  gastrite  ancienne  , une  in- 
flammation de  la  matrice , etc. , précèdent  et  dé- 


(i)  Il  y a,  autour  de  cette  ville,  plusieurs  communes  dont  les 
sources  paraissent  très-froides  en  été,  elles  femmes  qui  lavent  à 
ces  sources  sont  rarement  bien  réglées. 
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terminent  l’aménorrhée , en  sorte  que  celle-ci  est 
bien  plus  souvent  l’effet  que  la  cause  d’une  autre 
maladie. 

Puisque  l'aménorrhée  existe  rarement  seule,  et, 
qu’à  proprement  parler , elle  ne  constitue  pas  une 
maladie  ; puisqu’elle  est , pour  ainsi  dire  , toujours 
accompagnée  d’une  autre  maladie  ; puisque,  enfin, 
toutes  les  maladies  peuvent  la  produire , il  est  évi- 
dent qu’elle  ne  peut  avoir  qu’un  symptôme  qui  lui 
soit  propre , c’est  l’absence  de  l’écoulement  pério- 
dique du  sang.  Comment  s’empêcher  de  rire  qua  nd 
on  voit  tous  les  auteurs  se  battre  les  flancs  pour 
énumérer  les  signes  de  l’aménorrhée  ! Le  seul 
moyen , pour  eux , de  venir  à bout  de  leur  entre- 
prise , était  de  citer  les  symptômes  de  toutes  les 
maladies , des  fractures  aussi  bien  que  de  la  phthi- 
sie , de  la  gastrite , de  la  péritonite , etc. 

Malgré  la  cessation  complète  de  l’écoulement  du 
sang , quelques  femmes  éprouvent  mensuellement 
les  mêmes  symptômes  qui  leur , annonçaient  leurs 
règles  auparavant  ; mais  loin  de  voir  là  des  signes 
de  l'aménorrhée , j’y  vois  les  signes  des  efforts  que 
fait  la  nature  pour  ramener  la  menstruation. 

L’aménorrhée  peut  être  confondue  avec  la  gros- 
sesse, et  vice  versâ.  Le  médecin  est  souvent  exposé 
à tomber  dans  l’erreur  à cet  égard;  il  n’est  pas 
rare  de  voir  des  personnes  solliciter  avec  instance 
l’emploi  des  moyens  les  plus  actifs  mis  en  usage 


pour  rappeler  les  règles , dans  l'espoir  de  se  dé- 
barrasser d’un  témoin  qui  les  contrarie.  Il  est  dou- 
loureux d’avouer  que  certains  médicàtres  condes- 
cendent sciemment  à ces  criminelles  sollicitations , 
non  moins  oublieux  du  beau  serment  qu’Hippo- 
crate  faisait  prêter  à ses  élèves , qu’indignes  de 
figurer  dans  un  corps  dont  la  haute  mission  doit 
le  rendre  inaccessible  à toute  captation. 

Le  pronostic  doit  varier  suivant  la  maladie  qui 
a déterminé  l’aménorrhée;  prétendre  tracer  des 
règles  générales  pour  le  déduire,  c’est  prétendre 
l’impossible.  Nous  dirons  seulement  qu’une  mala- 
die quelconque  est  plus  grave  quand  elle  est  ac- 
compagnée de  la  suppression  des  règles  , que 
quand  elle  existe  sans  cette  complication. 

Traitement.  Les  observations  que  nous  avons 
déjà  faites  trouvent  encore  ici  leur  place;  il  faut 
d’abord  guérir  la  maladie  qui  a causé  l’aménorrhée, 
ou  bien  celle-ci  persistera.  Combien  de  médecins, 
cependant,  croient,  de  la  meilleure  foi  du  monde, 
que  les  médicamens  dits  emménagogues  doivent 
être  seuls  employés  ! Que  peuvent  le  safran,  la 
rhue  , la  Sabine  , l’absinthe , l’armoise  , l’ellébore , 
l’aloès  et  tous  les  stimulans  du  monde  , quand  une 
lésion  organique  profonde  ou  incurable  s’oppose 
au  retour  des  règles  ? 

Nous  ne  nous  occuperons  donc  du  traitement  de 


îs»  338  ^ 

l’aménorrhée  que  pour  les  cas  où  aucune  lésion  ne 
vient  ^entretenir  et  la  compliquer. 

Chez  les  jeunes  filles  qui  n’ont  pas  été  réglées  à 
l’époque  ordinaire,  et  dont  le  développement  tardif 
coïncide  avec  quelques-uns  des  symptômes  de  la 
chlorose , il  faut  se  défier  de  l’état  des  organes  de  la 
respiration  : les  tubercules  sont  à craindre.  Les 
parens  restent  souvent  dans  la  plus  pernicieuse 
sécurité  à cet  égard  : ils  ne  sont  pas  phthisiques , 
donc  leurs  enfans  ne  le  deviendront  pas.  Erreur 
fatale  ! Je  le  dis , je  le  répète  ; je  le  dirai  et  répé- 
terai mille  fois  encore  , sur  cent  malheureux  qu’en- 
lève là  phthisie , quatre-vingts  au  moins  sont  issus 
de  parens  qui  n’avaient  pas  cette  maladie , et  des 
soins  bien  dirigés  auraient  pu  les  sauver.  La  phthi- 
sie est  une  maladie  qui  s’acquiert  comme  toute 
autre , et  j’ai  vu  périr  de  cette  affection , à plus 
de  soixante  ans  , des  personnes  qui  avaient  joui 
pendant  long-temps  de  la  meilleure  constitution , 
et  chez  lesquelles  on  contestait  l’existence  d’une 
désorganisation  qu'on  croit  vulgairement  affectée 
au  jeune  âge. 

Le  monde  croit  que  les  maladies  héréditaires  se 
transmettent  directement  par  la  génération  ; c’est 
un  grand  tort  : cette  opinion  est  entièrement  con- 
forme a celle  de  Buffon  sur  la  génération , et  force , 
pour  être  conséquent , d’admettre  que  le  fils  d’un 
borgne  n’y  verra  que  d’un  œil , et  qu’un  homme 
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qui  n’a  qu’une  jambe  ne  peut  donner  naissance  à 
un  enfant  qui  en  possède  deux.  Nous  héritons  de 
la  constitution  de  nos  païens,  voilà  tout  : mais 
cette  constitution  prédispose  à certaines  maladies , 
et  si  l’on  ne  remédie  pas  de  bonne  heure  à cette 
prédisposition , le  fils  est  atteint  de  la  même  ma- 
ladie que  son  père.  Je  sais  que  des  enfans  sont  nés 
avec  des  tubercules , mais  cela  pouvait  bien  tenir 
à d’autres  causes  qui  avaient  agi  sur-tout  pendant 
la  gestation. 

Chez  les  jeunes  filles  non  encore  réglées  , il  faut 
donc  s’attacher  à développer  le  système  sanguin  par 
l’exercice , une  bonne  nourriture  , et  généralement 
par  les  moyens  que  nous  avons  indiqués  en  par- 
lant de  la  chlorose  : on  préviendra  ainsi  la  phthi- 
sie , et  les  règles  paraîtront. 

Chez  les  femmes  qui  ont  vu  leurs  règles  dimi- 
nuer peu  à peu  et  disparaître  enfin , le  même 
traitement  convient  encore  , sur-tout  quand  elles 
sont  d’une  constitution  molle. 

Chez  les  unes  comme  chez  les  autres , le  méde- 
cin doit  s’attacher  à concentrer  la  vie  vers  les  or- 
ganes de  la  génération  * des  sangsues  appliquées 
en  petit  nombre  aux  cuisses , m’ont  paru  le  moyen 
le  plus  efficace  , en  même  temps  qu’il  est  le  moins 
dangereux  : cette  application , renouvelée  tous  les 
mois,  ne  tarde  pas  à rappeler  les  règles,  ou  finit 
par  les  remplacer  tellement  bien , que  j’ai  vu  des 
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femmes  se  rétablir  complètement  par  cette  mé- 
thode , sans  que  l’écoulement  eût  reparu.  On  ne 
doit  pas  négliger  certains  médicamens  utiles  en 
pareil  cas , mais  il  convient  de  ne  les  mettre  en 
usage  que  quelques  jours  par  mois  , et  d’une  ma- 
nière périodique.  Je  dois  dire  que  les  bains  de 
pied,  auxquels  on  a si  fréquemment  recours,  m’ont 
paru  aussi  souvent  nuisibles  qu’utiles. 

Il  existe  encore  une  médication  d’autant  plus 
puissante  qu’elle  agit  plus  directement  ; mais  son 
emploi  ^ soumis  aux  convenances  sociales , ne  peut 
pas  toujours  être  conseillé. 

Les  femmes  robustes  qui  voient  leurs  règles  se 
supprimer  brusquement , ont  presque  toujours 
besoin  de  la  saignée  pour  remédier  à la  pléthore 
générale  ou  locale  qui  ne  manque  guère  de  surve- 
nir en  peu  de  temps.  Cependant  la  prudence  com- 
mande de  ne  pas  trop  se  presser , dans  la  crainte 
de  détruire  une  grossesse  commençante  (i).  Quel- 
ques bains  tièdes , un  régime  doux  suffisent  ordi- 
nairement -,  et  si  l’aménorrhée  persiste  sans  com- 
plication, on  rappelle  le  sang  vers  l’utérus  par 


(i)  Dans  les  cas  d’incertitude  sur  Ja  grossesse  , une  saignée  peut 
quelquefois  aider  à lever  les  doutes,  en  faisant  produire  quelques 
mouvemens  au  fœtus.  On  sait  que  les  évacuations  sanguines  déter- 
minent aisément  des  spasmes  , des  convulsions,  et  le  fœtus  ressent 
ces  effets  plus  facilement  que  la  mère.  J’ai  vérifié  le  fait  dont  je 
parle,  et  le  lendemain  d’une  saignée  légère,  la  malade  fut  con- 
vaincue que  mes  soupçons  étaient  on  ne  peut  mieux  fondés. 
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Fapplication  des  sangsues  aux  cuisses , et  par  des 
lavemens  bien  chauds,  etc.  J’ai  vu,  en  pareilles 
circonstances , les  excitans  généraux , tels  que  le 
café,  le  vin  blanc,  etc.,  les  sudorifiques,  couronnés 
du  succès  le  plus  prompt  et  le  plus  complet.  Mais 
on  sait  combien  il  serait  dangereux  de  soumettre 
à une  médication  aussi  active  une  personne  dont 
tous  les  organes  ne  seraient  pas  en  bon  état. 

Dans  tous  les  cas  possibles  d’aménorrhée,  on 
doit  entretenir  les  fonctions  de  la  peau , réchauffer 
cette  membrane,  rétablir  ou  faciliter  la  transpi- 
ration. 
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DU  DIAGNOSTIC. 


Le  diagnostic  est  l’art  de  distinguer  les  mala- 
dies, de  reconnaître  les  signes  qui  caractérisent 
chacune  d’elles. 

Etablir  le  diagnostic  d'une  maladie , c’est  la  re- 
connaître toutes  les  fois  qu'elle  existe,  la  différen- 
cier de  tout  ce  qui  n’est  pas  elle;  c’est  aussi 
constater  quelquefois  qu'il  n’existe  aucune  lésion. 

Le  diagnostic  est  le  point  le  plus  important  en 
médecine  ; lui  seul , en  effet , sert  de  base  au  pro- 
nostic et  au  traitement  : il  est  aussi  le  point  le  plus 
difficile  , celui  qui  exige  le  plus  de  réflexion , de 
maturité  dans  le  jugement , les  connaissances  les 
plus  étendues  et  les  plus  précises. 

Quand  le  médecin  a reconnu  une  maladie,  il 
adopte  telle  ou  telle  médication , et  cent  médica- 
mens  différens  s’offrent  pour  la  remplir;  il  n’a  que 
l’embarras  du  choix  parmi  des  substances  dont  les 
propriétés  analogues  permettent  souvent  de  pren- 
dre indifféremment  les  unes  ou  les  autres.  Le  trai- 
tement présente  donc  une  certaine  latitude  ; il  n’en 
est  pas  ainsi  du  diagnostic , et  ses  difficultés  sont 
sans  nombre.  Chacun  de  nos  organes  peut  être  af- 
fecté de  plusieurs  manières , chacun  d’eux  est  sujet 
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à plusieurs  maladies  *,  et  il  n’est  pas  indifférent  de 
préciser  celle  que  l’on  a à traiter , la  médication 
devant  nécessairement  varier  suivant  la  maladie 
elle-même. 

On  a dit  que  celui  qui  ne  connaissait  pas  les 
signes  de  toutes  les  maladies , ou  ne  pouvait  en  sai- 
sir la  nature  , était  incapable  de  bien  établir  le 
diagnostic  d’une  seule  d’entre  elles.  Je  ne  conçois 
rien,  je  l’avoue,  à ce  langage  d'hommes  préten- 
cieux.  Si  je  voulais , comme  tant  d’autres , me 
payer  de  quelques  mots  vides  de  sens , et  m’en 
servir  comme  d'un  voile  pour  couvrir  mon  igno- 
rance, je  dirais  aussi,  je  soutiendrais  par  de  pré- 
tendues raisons  qui  n’en  seraient  pas,,  que  je  connais 
la  nature  des  maladies.  Mais  il  n’en  est  rien , je  l’ai 
déjà  dit  ailleurs  , et  je  me  borne  à le  rappeler  ici. 

Si  la  nature , la  cause  première  des  maladies 
nous  échappe  , il  nous  reste  au  moins  quelques 
moyens  d’en  préciser  le  siège  , et  c’est  déjà  beau- 
coup. Mais  le  médecin  doit  savoir  aussi  si  l’organe 
malade  est  altéré  dans  sa  composition  matérielle  , 
si  cette  altération  est  profonde,  susceptible  ou  non 
de  guérison  : avec  ces  notions  il  ne  prendra  pas 
l’engagement  de  guérir  des  maladies  nécessaire- 
ment incurables,  et  évitera  de  tourmenter,  par  une 
médication  douloureuse  et  au  moins  inutile  , le 
malheureux  qu’il  ne  peut  rendre  à la  santé. 

En  se  reportant  à ce  que  j’ai  dit  du  solidisme^ 
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on  verra  que , pour  établir  leur  diagnostic , ceux 
qui  adoptent  ce  système  comme  règle  de  leur  con- 
duite, doivent  se  borner  à préciser  autant  que 
possible  le  siège  de  la  maladie  et  l'altération  ma- 
térielle de  l’organe  souffrant.  Toute  maladie,  d’a- 
près ce  système  , est  nécessairement  locale  dans  son 
principe,  puisqu’aucune  cause  ne  peut  agir  sur 
tous  les  solides  à la  fois  ; mais  celte  maladie  peut, 
par  sympathie,  s’étendre  peu  à peu  à plusieurs 
organes.  Il  faut  donc , dans  le  diagnostic  , tenir 
compte  de  cette  extension  successive  ; mais  il  faut 
aussi  remonter  à la  source  de  ces  affections  secon- 
daires , car  souvent  elles  en  imposeraient , et  em- 
pêcheraient d’attaquer  le  mal  dans  sa  racine. 

On  ne  doit  pas  oublier , toutefois , que  la  mala- 
die secondaire  peut , ainsi  qu'il  a été  dit  ailleurs , 
devenir  la  maladie  principale , et  doit  alors  obliger 
le  médecin  à la  traiter  d’abord. 

Les  solidistes , à la  manière  de  Brown , con- 
çoivent des  maladies  générales,  puisque,  selon  eux, 
l’excitabilité  peut  augmenter  ou  diminuer  égale- 
ment dans  tous  les  organes  ; reste  cependant  une 
petite  difficulté,  celle  de  trouver  une  cause  qui 
agisse  sur  tous  les  tissus. 

Les  solidistes , à la  façon  de  M.  Broussais  , ne 
peuvent  rencontrer  que  des  maladies  locales  *,  l’ir- 
ritabilité , selon  eux , ne  pouvant  augmenter  ou 
diminuer  sur  un  ou  plusieurs  points,  qu’en  di- 
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minuant  ou  augmentant  sur  un  ou  plusieurs  autres. 

Dans  l’un  et  l’autre  cas , les  signes  des  maladies 
ne  sont  fournis  que  par  les  solides , et  tirés  de  la 
manière  dont  les  organes  exécutent  leurs  fonctions. 
Or,  toutes  les  fonctions  sont,  ainsi  que  je  l’ai  dit 
antérieurement , attribuées  aux  propriétés  vitales  : 
celles-ci  seront  donc  , en  dernière  analyse , le  point 
extrême  auquel  le  solidiste  pourra  remonter  pour 
établir  son  diagnostic  , encore  se  trouve-t-il  forcé , 
par  son  système,  d’élaguer  Y affinité  vitale  (1).  La 
motilité  et  V impressionnabilité , voilà  les  seuls  ja- 
lons qu’il  a plantés  sur  sa  route.  Tout  se  réduit, 
pour  lui , à savoir  si  l’organe  malade  sent  plus  ou 
moins  vivement  qu’en  santé , si  ses  fonctions  sont 
plus  ou  moins  régulières. 

La  douleur  devient  ainsi  le  principal  symptôme; 
souvent  il  est  Tunique.  Mais  ce  symptôme  peut 
manquer  complètement  ; alors  le  solidiste  se  re- 
jette sur  l’altération  matérielle  des  organes.  Il  a 
bien  raison  pour  cette  fois  ; mais  à défaut  de  dé- 
sorganisation appréciable , et  dans  l’absence  de 
toute  douleur,  il  a tort  de  conclure  à l’existence 
de  ce  qui!  appelle  irritation.  Il  n’est  pas  plus 

(i)Dans  tous  les  systèmes  possibles  les  fluides  sécrétés  aident  à 
établir  le  diagnostic,  mais  ils  sont  pour  le  solidiste  la  preuve  de 
la  lésion  de  l’organe  sécréteur  ; ils  sont  le  résultat  de  la  maladie  du 
solide.  Ils  concourent  à préciser  le  siège  de  la  lésion , et  nullement 
sa  nature. 


23 


a*  346 

fondé  en  disant  qu’il  y a abirritation  , ou  maladie 
par  défaut. 

Le  solidiste  peut  donc  préciser  le  siège  de  la 
maladie  dans  la  plupart  des  circonstances  *,  il  cons- 
tatera aussi  la  forme  de  la  lésion  matérielle  , mais 
il  ne  doit  pas  conserver  l’espoir  d’aller  au-delà } et 
quand  il  rencontrera  certaines  maladies  qui  sem- 
blent s’étendre  à tout  l’organisme,  et  consister 
sur-tout  dans  l’altération  des  humeurs , son  sys- 
tème le  mettra  dans  la  plus  complète  incertitude. 

L’humoriste  trouve  encore  dans  le  diagnostic 
une  raison  en  sa  faveur  ; il  précise  le  siège  des  ma- 
ladies , il  en  conçoit  la  forme , il  peut  espérer  d’en 
découvrir  un  jour  la  nature.  Il  ne  voit  rien  d’im- 
possible dans  l’extension  d’une  maladie  à toute 
l’économie  *,  le  sang  qui , par  mille  causes , peut 
se  vicier  peu  à peu,  laisse  voir  comment  une  af- 
fection peut  se  généraliser.  Certaines  maladies  ne 
permettent  pas  de  douter  qu  elles  consistent  dans 
une  altération  primitive  des  fluides  : de  ce  nombre 
sont  le  scorbut  , toutes  les  maladies  contagieuses, 
toutes  celles  qui  produisent  un  liquide  propre  à 
les  inoculer.  La  plupart  de  celles  qui  ont  un  ca- 
ractère épidémique , lesquelles , si  elles  ne  se  pro- 
pagent pas  par  le  simple  contact  ou  par  l’inocula- 
tion, se  propagent  certainement,  et  quoiqu’on  en 
dise , par  l’absorption  de  miasmes  dégagés  des  in- 
dividus malades  , soit  que  cette  absorption  ait  lieu 
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par  la  peau , soit  quelle  ait  lieu , d une  manière 
bien  plus  efficace , par  l’inspiration. 

La  fièvre  jaune , le  typhus , le  choléra-morbus  ? 
sont  dans  ce  cas , et  ces  maladies , comme  celles 
que  l’on  peut  inoculer , se  reproduisent  aussi  sem- 
blables à elles-mêmes  , et  plus , peut-être , que  la 
variole  ou  la  syphilis  ; la  différence  de  la  matière 
qui  communique  ces  maladies  me  semble  consis- 
ter uniquement  en  ce  que  le  virus  des  unes  est 
liquide  , tandis  que  celui  des  autres  est  gazeux  ; 
et  si  ce  dernier  est  moins  contagieux , c’est  qu’il 
est  plus  raréfié. 

La  maladie  pourra  donc  exister  pour  l’humo- 
riste , alors  même  que  les  solides  ne  donneront 
aucun  symptôme  d’exaltation  de  leurs  propriétés 
vitales , alors  que  rien  ne  paraîtra  localisé.  Chaque 
organe,  dit-on^  a une  vie  qui  lui  est  propre;  c’est 
en  quelque  sorte  un  animal  particulier  qui , tenant 
plus  ou  moins  sous  sa  dépendance  les  autres  orga- 
nes , et , à son  tour  , en  recevant  une  influence , 
constitue  une  partie  de  cette  société  d’agens  vivans 
dont  la  réunion  forme  l’individu  entier,  dont  les 
actions  constituent  la  vie.  Cette  sensibilité  propre 
à chaque  organe  explique  pourquoi  l’un  d’eux  peut 
devenir  malade  isolément,  sous  l’influence  d’une 
cause  qui  s’étend  à plusieurs  ; une  altération  quel- 
conque du  sang  peut  bien  ne  pas  exciter  de  désor- 
dres dans  un  tissu , et  en  exciter  dans  un  autre. 

\ 
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Mais  il  est  des  causes  qui  n’agissent  pas  sur  la 
composition  matérielle,  et  n'en  déterminent  pas 
moins  des  maladies  : toutes  les  passions , les  affec- 
tions morales  sont  dans  ce  cas , et  leur  violence 
peut  être  telle  que  la  mort  en  soit  le  prompt  résul- 
tat, sans  qu’aucune  lésion  matérielle  donne  gain 
de  cause  à l’humorisme  ou  au  solidisme.  Une  sen- 
sation vive  et  prolongée , même  quand  elle  est  ac- 
compagnée d’un  certain  plaisir^  le  chatouillement, 
par  exemple,  peut  amener  rapidement  la  mort. 
Certains  médicamens,  l’alcool,  l’ether,  etc. , agissent 
brusquement,  et  long-temps  avant  que  l’absorption 
ait  pu  les  mettre  en  contact  avec  les  organes  qui 
manifestent  leur  influence.  Pour  expliquer  la  ra- 
pidité de  l’effet , on  a dit  que  la  cause  agissait  sur 
le  système  nerveux , l’ébranlait , l’excitait  on  ne  sait 
de  quelle  manière.  Puisque  le  médicament  agit  à 
distance , il  est  au  moins  fort  probable  que  c’est 
en  modifiant  les  propriétés  électriques  du  système 
nerveux.  La  noix  vomique,  l’acide  prussique  étei- 
gnent la  vie  si  rapidement^  que  cet  effet  ne  peut 
être  attribué  au  changement  de  composition  ma- 
térielle occasionné  dans  les  tissus.  La  foudre  tue 
par  son  action  électrique  sans  laisser  aucune  trace, 
lorsqu’une  trop  vive  étincelle  n’a  pas  pénétré  le 
corps  : le  choc,  en  retour,  peut  tuer  sans  étincelle. 
Ce  n’est  pas , je  crois , s’écarter  beaucoup  de  la 
vérité  que  d’attribuer  l’effet  de  certaines  substances 


à l’électricité  qu  elles  développent  : cette  hypo- 
thèse est  plus  admissible  que  toute  autre,  et  le 
solidiste  , pas  plus  que  l’humoriste , ne  peut  se 
servir  de  ces  faits  pour  étayer  son  système. 

Les  signes  des  maladies  se  tirent  des  change- 
mens  observés  dans  les  organes , dans  leurs  fonc- 
tions et  dans  les  fluides.  C’est  en  sachant  les  appré- 
cier , que  le  médecin  parvient  à établir  un  bon 
diagnostic. 

Mais  parmi  cette  multitude  infinie  de  symp- 
tômes , il  en  est  qui  ne  sont  particuliers  à aucune 
maladie , et  qui  se  rencontrent  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas  : la  fréquence  du  pouls , une  forte 
chaleur,  etc.,  etc. , ne  peuvent  servir  à préciser  le 
siège  et  l’étendue  de  la  maladie.  Mais  il  y a pour 
beaucoup  d’affections  des  signes  propres , carastéris- 
tiques  *,  ceux-ci  ne  peuvent  induire  en  erreur  , et 
quand  on  les  rencontre,  le  diagnostic  est  certain. 

Il  faut  bien  se  garder  de  croire  qu’une  même 
maladie  se  présente  toujours  avec  les  memes  symp- 
tômes : en  jetlant  un  coup-d’oeil  sur  plusieurs 
phthisiques  , par  exemple  , le  médecin  le  moins 
clairvoyant  s’aperçoit  bientôt  que  chaque  malade 
offre  des  symptômes  particuliers , souvent  même 
fort  dissemblables.  Delà  le  danger  de  chercher, 
dans  les  cadres  nosographiques  , le  groupe  de 
symptômes  qui  ressemble  le  plus  à ceux  que  l’on 
observe,  pour  imposer  à la  maladie  un  nom  et  un 
traitement.  Il  faut  bien  se  persuader  aussi  que  les 
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mêmes  symptômes  n’indiquent  pas  toujours  la  même 
affection  ; et  pour  continuer  le  même  exemple , je 
dirai  que  dans  bon  nombre  de  circonstances  ou 
l’on  rencontre  les  symptômes  de  la  phthisie ,,  la 
phthisie  n’existe  pas.  Le  médecin  ne  doit  donc 
pas  se  contenter  de  recueillir,  de  grouper  les 
symptômes  qu’il  observe  *,  il  faut  qu’il  sache  les 
interpréter,  les  rapporter  à l’organe  qui  les  fournit’, 
il  verra  que  beaucoup  sont  accessoires  et  insigni- 
fians,  que  les  uns  indiquent  la  source  primitive 
de  la  maladie,  que  les  autres  ne  sont  que  l’effet 
de  l’extension  de  cette  dernière  à d’autres  organes. 

L’intensité,  la  violence  des  symtômes  méritent 
la  plus  sérieuse  attention  : le  vulgaire  et  bon  nombre 
de  médecins  s’imaginent  que  le  danger  d’une  affec- 
tion est  proportionnel  à la  violence  des  symp-* 
tomes  par  lesquels  elle  se  manifeste  *,  ceci  n’est  pas 
constant  à beaucoup  près.  Une  lésion  peu  grave, 
un  panaris , par  exemple , peut  occasionner  une 
fièvre  très-forte,  du  délire , une  insomnie  opiniâtre , 
etc. , faire  croire  à un  danger  pressant  qui  n’existe 
pas , tandis  qu’une  affection  grave , certaine  pneu- 
monie peut  conduire  rapidement  le  malade  au 
tombeau , sans  se  décéler  par  des  symptômes  alar-> 
mans.  Appelé  dernièrement  à donner  des  soins 
à une  femme  sujette  à de  légères  indispositions 
hystériques,  je  trouvai  la  malade  désolée  de  certains 
symptômes  quelle  éprouvait  : des  pesanteurs  de 
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tête , des  douleurs  dans  le  dos  et  entre  les  épaules , 
quelques  envies  de  vomir,  une  oppression  assez 
marquée,  des  palpitations  passagères,  etc. , tout 
lui  faisait  croire  à Texistence  d’une  phthisie.  Mon 
examen  terminé , je  cherche  à persuader  à la  ma- 
lade que  son  affection  n’offre  aucune  gravité , que 
la  distension  de  l’estomac  par  une  grande  quantité 
de  gaz  rend  parfaitement  raison  de  l'oppression, 
de  la  toux , du  mal  de  tête , etc.  ( Le  stéthoscope 
m’avait  démontré  que  tous  les  organes  contenus 
dans  la  poitrine  étaient  sains  ) \ j’ordonne  une  po- 
tion carminative  qui  fait  rendre  beaucoup  de  vents, 
mais  les  mêmes  symptômes  ne  tardent  pas  à se 
reproduire,  et  avec  eux  revient  l’inquiétude.  Enfin 
après  plusieurs  jours  je  suis  assez  heureux  pour 
convaincre  l’esprit  de  la  malade , et  la  déterminer 
à quitter  son  lit , à cesser  toute  espèce  de  médi- 
cation, prendre  quelques  alimens  et  se  livrer  en 
plein  air  à un  exercice  modéré  et  prolongé  : qua- 
rante-huit heures  après  elle  vient  m’annoncer  sa 
guérison , en  me  promettant  bien  qu’une  autre  fois 
elle  aurait  plus  de  confiance  dans  mes  paroles. 

Si  le  médecin  ne  doit  pas  baser  son  diagnostic 
sur  l’intensité  des  symptômes  qu’il  observe  , à 
plus  forte  raison  doit-il  s’abstenir  de  proportionner 
l'activité  de  sa  médication  à cette  même  intensité. 

J’ai  rencontré  plusieurs  fois,  à quelques  jours 
d’intervalle , une  circonstance  dont  il  est  à peine 
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fait  mention  dans  les  auteurs  : un  malade  se 
présente  avec  des  douleurs  de  ventre , des  pesan- 
teurs d’estomac , etc. , etc.  11  y avait  tout  ce  qu’il  faut 
à certains  médecins  pour  caractériser  une  gastro- 
entérite. Je  dis  à mon  malade  que  des  excrémens 
endurcis  dans  les  petits  intestins,  et  retenus,  soit 
par  leur  volume , soit  par  la  coarctation  de  l’in- 
testin, causent  tout  ce  qu’il  éprouve*,  je  lui  con- 
seille d’attendre  tranquillement  sa  guérison.  Peu 
satisfait  de  mon  expectation  ,il  prend  une  médecine 
que  l’estomac  rejette , et  des  îavemens  qui  ne  peu- 
vent remonter  jusqu’à  l’obstacle.  Enfin  après  plu- 
sieurs bains  , un  peu  d’exercice , et  dix  jours  de 
maladie  , des  matières  fécales  très-dures  sortent 
sous  formes  de  petites  boules , et  le  malade  est 
guéri.  En  eût-il  été  quitte  à aussi  bon  compte  si, 
avec  les  médecins  de  l’ancienne  école je  l’eusse 
émétisé  et  purgé , ou  si , avec  les  amateurs  de  gas- 
tro-entérite , je  l’eusse  poursuivi  avec  des  saignées 
et  des  sangsues?  Tout  ce  que  je  sais,  c'est  que 
sa  convalescence  ne  fut  pas  longue,  (i) 

(i)  J’ai  vu  assez  souvent  des  femmes  chez  lesquelles  on  avait 
traité  pendant  long-temps  des  gastrites  qu’elles  n’avaient  pas. 
Des  douleurs  de  tête,  quelques  envies  de  vomir,  des  pesanteurs 
dans  les  membres,  etc.,  avaient  motivé  un  traitement  affaiblissant 
qui  les  détruisait  peu  à peu,  et  tous  ces  symptômes,  que  l’on 
croyait  occasionnés  par  une  inflammation  de  l’estomac,  n’étaient 
dus  qu’à  des  fleurs  blanches.  Une  dame  d’une  ville  voisine  vient 
à l’instant  de  me  fournir  un  exemple  de  ce  que  je  dis  , et  je  ne 
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Le  médecin  qui  désire  établir  solidement  son  dia- 
gnostic ne  doit  se  priver  d’aucun  renseignement  ; il 
doit  écouter  ceux  que  lui  donnent  le  malade  et  les 
assistans,  tout  verbeux  qu’ils  puissent  être;  mais 
qu’il  se  garde  de  leur  accorder  une  confiance  trop 
illimitée  , sa  bonne  foi  l’induirait  en  erreur.  Le 
médecin  ne  doit  s’en  rapporter  aux  renseignemens 
qui  lui  sont  donnés , qu’autant  qu’ils  cadrent  bien 
avec  ce  qu’il  observe  par  ses  propres  yeux.  J’ai, 
dans  un  autre  écrit , fortement  insisté  sur  ce  pré- 
cepte , et  j’ai  été  puni  pour  m’en  être  départi  dans 
une  occasion  assez  récente  : forcé  d’ajouter  foi  aux 
paroles  de  la  personne  malade , et  obligé  de  pro- 
céder par  voie  d’exclusion , j’arrivai , par  des  rai- 
sonnemens  certes  très-rigoureux , à tirer  la  plus 
fausse  conséquence  du  monde.  Le  cas  me  parais- 
sant grave  et  embarrassant,  je  fis  demander  un 
confrère  qui  se  présenta  seul  dans  la  maison  , ob- 
tint des  renseignemens  plus  précis , et  n’eut  pas 
grand’peine  à éviter  l’erreur  dans  laquelle  j’étais 
tombé.  J’ai  appris  avec  regret  qu’il  avait  tiré  va- 
nité de  ma  méprise  et  saisi  avec  empressement 
cette  occasion  pour  déprécier  un  homme  qui  lui 

doute  nullement  que  sa  position  ne  s’améliore  en  fort  oeu  de  jours , 
sous  l’influence  d’un  traitement  diamétralement  opposé  à celui  au- 
quel on  l’avait  condamnée  depuis  plusieurs  mois. 

Les  cas  de  cette  nature  prouvent  de  quelle  importance  il  est 
d’établir  un  bon  diagnostic. 
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était  encore  peu  connu  , et  sur  le  compte  duquel 
il  ne  pouvait  porter  un  jugement  suffisamment 
motivé.  J’ai  été  plus  charitable  à son  égard,  quoi- 
qu’il m’ait  fourni  les  moyens  de  lui  rendre  la  pa- 
reille. Abaisser  les  autres  n’est  pas  se  hausser  soi- 
même  ; les  doucereuses  insinuations  peuvent  pro- 
duire leurs  effets , mais  ma  main  n’est  pas  habituée 
à manier  ces  armes  là. 

Pour  arriver  à un  bon  diagnostic , il  est  des  con- 
ditions nécessaires  de  la  part  du  médecin  et  de  celle 
du  malade. 

Outre  des  connaissances  approfondies  en  patho- 
logie , le  médecin  doit  avoir  un  jugement  sain , 
une  logique  sévère  , l’art  d’inspirer  de  la  confiance , 
et  sur-tout  un  esprit  éloigné  de  toute  hypothèse, 
de  tout  système.  L’attention  est  une  condition  in- 
dispensable pour  bien  observer.  Celui  qui  ne  pos- 
sède pas  cette  précieuse  faculté  regarde  sans  voir , 
écoute  sans  entendre  ; les  objets  ne  font  sur  ses  sens 
que  des  impressions  fugaces  que  son  esprit  ne  peut 
saisir , et  desquelles  il  ne  peut  déduire  des  consé- 
quences rigoureuses.  Une  sage  lenteur  doit  encore 
être  comptée  parmi  les  qualités  nécessaires  au  mé- 
decin ; la  précipitation  égare  bien  facilement. 

Le  malade , à son  tour , doit  présenter  un  degré 
d’intelligence  suffisant  pour  bien  saisir  les  questions 
qu’on  lui  adresse , et  rendre  un  compte  exact  de 
ce  qu’il  éprouve  \ mais  son  âge , la  nature , les  pro- 


grès  même  de  sa  maladie  peuvent  le  mettre  dans 
l’impossibilité  de  fournir  d’utiles  renseignemens. 

On  peut  juger  du  degré  d’instruction  d’un  mé- 
decin , et  sur-tout  de  son  talent  d’observation , à 
sa  seule  manière  d’interroger  le  malade  et  de  l’exa- 
miner. Le  médecin  éclairé  procède  avec  méthode  ; 
toutes  ses  questions  ont  leur  but  et  leur  intention. 
Souvent  on  méconnait  une  maladie  parce  qu’on  s’y 
prend  mal  pour  la  rechercher  ; et  si  le  malade  est 
doué  d’une  certaine  perspicacité , il  n’est  pas  im- 
probable qu’il  retire  sa  confiance  à son  esculape , 
s’il  le  voit  marcher  au  hasard , adresser  des  ques- 
tions oiseuses  , ou  renouveler  celles  auxquelles  il 
avait  déjà  répondu  avec  précision.  Il  craindra  avec 
raison  que  l’inadvertance  dans  le  diagnostic  soit  la 
même  dans  le  traitement. 

J’ai  choisi  le  diagnostic  pour  le  sujet  de  ma 
Thèse  ; c’est  assez  dire  que  depuis  long-temps  j’en 
ai  fait  une  étude  spéciale  : les  amples  déveioppe- 
mens  que  je  lui  ai  donnés  dans  l’écrit  que  je  viens 
de  citer,  me  dispensent  d’en  parler  plus  longue- 
ment ici  -,  seulement  je  rappellerai  que  c’est  le  point 
le  plus  important  de  toutes  les  branches  de  la  mé- 
decine , et  celui  auquel  j’attache  le  plus  de  prix. 
Mon  amour-propre  n’est  pas  blessé  quand  on  pro- 
pose une  médication  qui  diffère  un  peu  de  celle 
que  j’aurais  conseillée  ; tant  de  moyens  divers  et 
analogues  peuvent  être  mis  en  usage  dans  le  trai-  * 
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tement  d’une  maladie!  Mais  je  tiens  beaucoup  à 
ce  qu’un  confrère  ne  puisse  pas  dire  que  je  me  suis 
mépris  dans  le  diagnostic  d’une  maladie , que  j’ai 
confondu  une  affection  avec  une  autre,  un  catarrhe, 
par  exemple,  avec  une  phthisie,  etc. , etc.  Et  si  je 
dis  que  je  passe  volontiers  condamnation  sur  le 
traitement,  c’est  paree  que  celui-ci  n’est  que  se- 
condaire , et  que  le  médecin  qui  sait  le  mieux  éta- 
blir son  diagnostic  , est  évidemment  celui  qui  pos- 
sède aussi  les  données  les  plus  positives  pour  sou- 
mettre son  malade  à une  médication  rationnelle. 

En  se  rappelant  ce  que  j’ai  dit  sur  la  nature  des 
maladies , on  ne  sera  pas  surpris  de  me  voir  consi- 
gner ici  l’aveu  que  le  diagnostic  est  parfois  incertain. 
Les  maladies  de  meme  espèce , dans  ce  qu’elles 
offrent  de  plus  ressemblant , souvent  diffèrent  en- 
core assez  pour  qu’il  soit  difficile  de  les  distinguer. 
Je  citerai  celle  de  toutes  les  maladies  que  la  plu- 
part des  médecins  diagnostiquent  le  mieux  , la 
fluxion  de  poitrine  ; eh  bien  ! deux  personnes  at- 
teintes de  cette  maladie  n’offriront  jamais  des 
symptômes  identiques , et  l’autopsie  fera  souvent 
voir  l’identité  dans  les  lésions  matérielles.  Trop 
de  circonstances  influent  sur  les  symptômes  qu’of- 
frent les  maladies  , pour  que  ceux-ci  soient  entiè- 
rement pareils  sur  des  individus  différens. 


DE  LA  DIFFICULTÉ  DE  LA  MÉDECINE,  COMPARÉE 
AUX  AUTRES  SCIENCES. 

A voir  le  grand  nombre  de  médecins  qui  se  heur- 
tent jusque  dans  les  plus  petites  localités,  on  est 
tenté  de  croire  que  Té  tu  de  de  l’art  de  guérir  offre 
peu  de  difficultés  \ mais  il  est  fâcheux  de  dire  que 
la  quantité  l’emporte  de  beaucoup  sur  la  qualité. 
Je  ne  puis  m’empêcher  de  faire  une  revendica- 
tion qui  n’a  rien  de  personnel , mais  qui  se  rat- 
tache au  corps  médical  tout  entier.  Le  public, 
assez  bon  juge  dans  la  plupart  des  circonstances, 
mais  complètement  incompétent  dans  celle-ci , ne 
balance  pas  à mettre  sur  la  même  ligne  tous  les 
hommes  qui  exercent  la  médecine.  Il  confond  éga- 
lement les  capacités  et  les  titres.  Officier  de  santé 
ou  Docteur , peu  lui  importe  -,  peu  lui  importent 
même  vos  droits  à sa  confiance  : vous  êtes , ou  du 
moins  vous  vous  dites  médecin , cela  lui  suffit  ; 
il  vous  choisit  par  des  motifs  le  plus  souvent  tout- 
à-fait  étrangers  à ceux  qui  devraient  le  déterminer. 
Je  ne  conteste  pas  à MM.  les  officiers  de  santé  une 
partie  des  connaissances  requises  pour  soulager  les 
maux  attachés  à l’humaine  espèce,  mais  ils  convien- 
dront avec  moi  que  leur  institution  , née  dans  un 
autre  siècle  , est  un  anachronisme  aujourd’hui. 
Avec  les  capacités  qu’ils  voudront  bien  s’adjuger, 
ils  conviendront  aussi  que  des  études  médicales 
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qui  n’ont  dure  le  plus  souvent  que  dix-huit  mois 
ou  deux  ans  , et  dans  des  lieux  où  ils  n’avaient 
à leur  disposition  ni  hôpitaux  ni  cadavres,  ne 
donnent  pas  un  brevet  d’infaillibilité.  Les  jurys 
médicaux , puisqu’ils  existent  encore , sont  bons 
à quelque  chose  , sans  doute  ; mais  j'ignore  à 
quoi.  L’aspirant  qui  s’est  présenté  devant  eux  se 
retire  tout  boursouflé  d’un  titre  qui  lui  donne  le 
droit  de  panser  un  vésicatoire  et  de  pratiquer 
une  saignée  ; il  prend  hardiment  le  titre  de  mé- 
decin , et  le  public , qui  ne  s’imagine  pas  qu’au 
1 9e  siècle  on  fasse  des  médecins  de  i re  , 2e  et 
peut-être  de  3e  qualité,  ne  balance  pas  à le  lui 
accorder.  Encore  si  l’officier  de  santé  conservait 
la  modeste  qualification  qu’il  a eu  si  peu  de  peine 
à obtenir  ; mais  non , il  se  donne  lui-même  un 
autre  titre.  En  vérité,  si  je  n’étais  que  bedeau,  je 
ne  me  dirais  pas  curé.  On  me  pardonnera  ces 
quelques  lignes  écrites  dans  i unique  but  de  tracer 
un  cordon  sanitaire  autour  du  doctorat , et  de  le 
préserver  de  tout  contact  avec  une  secte  qui  menace 
de  tout  infester , secte  qui  produit  ces  audacieux 
charlatans  qu’on  voit  s’agiter  en  tous  sens  et  col- 
porter leurs  offres  de  service  dans  tous  les  villages  ; 
mais  leur  présompteux  langage  ne  suffira  pas  pour 
leur  concilier  la  confiance  publique , quand  même 
ils  se  diraient  élèves  de  la  Trappe  et  de  la  société 
médicale,  comme  si  la  Trappe  et  la  société  médi- 
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cale  faisaient  des  élèves  ! Je  les  blâme  beaucoup 
moins  de  placer  le  long  des  murs  de  grandes  affi- 
ches qui  informent  le  public  de  leur  changement 
de  domicile , et  du  lieu  ch  ils  fixent  leur  résidence 
définitive. 

Parmi  les  sciences  nées  du  besoin  ou  de  l’oi- 
siveté , les  unes  reposent  sur  des  principes  fixes , 
immuables , les  autres  sur  des  principes  de  con- 
vention. Les  seuls  principes  immuables  sont  puisés 
dans  la  matière  et  les  lois  qui  la  régissent  ; mais 
tous  ces  principes  ne  sont  pas  connus  ; il  en  reste 
à découvrir,  ou  plutôt  nous  en  possédons  beaucoup 
trop , et  bien  des  faits , disparates  en  apparence , 
sont  dus  à un  seul,  tandis  qu’on  veut  les  faire 
dépendre  de  plusieurs.  Les  mathématiques , la  géo- 
métrie , l’astronomie , la  physique , la  chimie  mi- 
nérale sont  basées  sur  des  lois  fixes , invariables , 
éternelles  : il  s’agit  de  les  connaître  et  de  les  ap- 
pliquer. Les  axiomes , dans  ces  sciences , portent 
avec  eux  le  cachet  de  l’évidence , ou  sont  suscep- 
tibles d’une  démonstration  rigoureuse.  Il  ne  reste 
plus  de  place  au  doute  ni  aux  interprétations*,  c’est 
line  affaire  d’intelligence  ; on  comprend  ou  l’on  ne 
comprend  pas  *,  le  plus  ou  le  moins  ne  sont  pas 
possibles , la  conviction  est  entière. 

Choisissez  dans  les  autres  sciences  et  dans  les 
arts,  vous  ne  trouvez  plus  qu’insfiduiité.  Le  mo- 
raliste ne  trace  pas  des  principes  fixes  , un  fait 
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est  ici  un  crime , là  il  n’est  pas  considéré  comme 
tel , un  point  géographique  a changé  la  question  ; 
le  meurtre  meme , Faction  la  plus  contraire  aux 
droits  de  la  nature  , le  meurtre  peut  devenir  une 
bonne  action  : on  attente  à mes  jours  ; je  tue 
mon  adversaire  , et  chacun  me  loue  ; aucun  ne  pense 
à me  blâmer. 

La  législation  n’est  fondée  également  que  sur  des 
principes  de  convention  *,  elle  varie  et  doit  varier 
suivant  les  sociétés  et  leur  civilisation. 

La  littérature , la  musique  ont  aussi  leur  rota- 
tion} telle  chose  est  bonne  aujourd’hui , qui  demain 
paraîtra  détestable. 

Le  géomètre , l’astronome , le  physicien  , le  chi- 
miste, le  naturaliste  quant  à ses  , classifications , 
tous  se  livrent  à l’étude  de  la  matière  inanimée  ; 
tous  se  fondent  sur  des  principes  immuables  comme 
la  matière  qui  fait  le  sujet  de  leur  méditations.  Le 
médecin , dans  ce  que  sa  science  offre  d’analogue  , 
n’est  pas  resté  en  arrière  : citez-moi  une  science 
plus  avancée  que  1 anatomie  humaine,,  et  une  géo- 
graphie plus  complète  que  celle  du  corps  de  l’homme  ? 
Je  suis  tout  disposé  à convenir  que  la  vie  tient  à un 
principe  bien  stable  ; je  vous  accorderai  meme  que 
dans  telle  condition  surviendra  telle  maladie  ; j’irai 
plus  loin , je  conviendrai  encore  que  dans  telle  cir- 
constance telle  maladie  sera  infailliblement  guérie 
par  tel  moyen  : mais  voyez  que  de  choses  à déter- 
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miner  pour  faire  de  la  médecine  une  science  exacte! 
D’abord  qu’est-ce  que  la  vie  ? Nous  l’ignorons  : Quel 
est  le  principe  de  l’action  de  nos  organes  ? Nous  n’en 
savons  rien  : Qu’est-ce  qu’une  maladie , même  la 
plus  simple?  Je  suis  encore  a l’apprendre  : Comment 
agissent  les  causes  qui  produisent  les  maladies? 
C’est  un  mystère  : Quelle  est  la  loi  immuable  qui  nous 
dirige  dans  le  traitement  des  maladies  ? Je  vous 
répondrai  aucune  : Quelle  maladie  cède  infaillible- 
ment à un  traitement  bien  déterminé?  Pas  une. 
Voilà , direz-vous , un  médecin  qui  convient  que 
sa  science  est  bien  conjecturale  : prenez  acte  de 
cet  aveu  si  vous  croyez  le  rencontrer  dans  ce  que 
je  viens  de  dire , mais  souffrez  que  je  ne  partage 
pas  votre  avis.  La  médecine  n’a  été  et  ne  sera 
jamais  , qu'une  science  d’observation  ; jamais  , 
sans  doute,  elle  ne  reposera  sur  des  lois  invaria- 
bles; mais  elle  possède  tant  de  faits  bien  appré- 
ciés , bien  coordonnés  , qu  elle  marche  rarement 
au  hasard.  Le  voyageur  qui  traverse  les  mers  n’est 
pas  sûr  d’arriver  à sa  destination  ; le  médecin  n’est 
pas  plus  sûr  de  diriger  son  malade  vers  la  santé  : 
la  probabilité  est  pour  l’un  comme  pour  l’autre  ; 
mille  circonstances  peuvent  les  égarer;  mais  leurs 
connaissances  leur  permettront  de  lutter  avec  avan- 
tage contre  les  écueils  dont  leur  route  est  semée. 

La  morale,  la  philosophie,  la  métaphysique,  Part 
de  gouverner , la  jurisprudence , la  diplomatie , la 
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tactique  militaire,  les  spéculations  commerciales, 
en  un  mot  toutes  les  sciences  qui  ne  sont  pas  fon- 
dées sur  le  calcul  ou  sur  l’observation  pure  et  simple 
des  attributs  extérieurs  des  corps , offrent  encore 
moins  de  certitude  que  cette  pauvre  médecine  à 
laquelle  on  affecte  toujours  de  s’adresser  quand  on 
veut  fournir  un  exemple  de  science  conjecturale. 

Quiconque  a réfléchi  sur  les  difficultés  sans  nom- 
bre que  présentent  les  sciences  médicales , cessera 
de  demander  au  médecin  une  précision  rigoureuse, 
une  précision  impossible  : qu’il  poursuive  s’il  veut 
tel  homme  de  l’art  par  ses  sarcasmes  et  ses  plai- 
santeries } qu’il  aiguise  ses  traits  contre  le  charla- 
tanisme , mais  qu’il  n’impute  pas  à l’incapacité  du 
corps  médical  ce  qui  ne  doit  être  imputé  qu’à  la 
difficulté  de  la  science  ; j’affirmerais  presque  qu’il  ne 
trouvera  dans  aucune  corporation  savante  autant 
d’amour  pour  l’étude,  autant  d’ardeur  pour  la 
vérité,  et  aussi  peu  de  préjugés. 

On  commet  souvent  dans  le  monde  une  grande 
injustice  à l’égard  du  médecin  : non-seulement  on 
exige  de  lui  les  connaissances  les  plus  étendues  en 
médecine , science  déjà  beaucoup  trop  vaste  pour 
la  vie  d’un  homme , mais  on  veut  encore  qu’il  ait 
approfondi  toutes  les  autres  sciences.  Il  semble 
que  le  titre  de  docteur  en  médecine  confère  des 
connaissances  universelles.  Sans  doute  la  médecine 
a de  nombreux  rapports  avec  les  autres  sciences , 
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et  se  pourvoit  abondamment  chez  elles , mais  quel 
homme , meme  avec  le  plus  vaste  génie , et  au  bout 
de  la  plus  longue  carrière , a jamais  réuni  tant  de 
savoir?  Je  dirai  même  qu’il  faut  savoir  restreindre 
ses  études  ; c’est  le  seul  moyen  de  posséder  quelque 
science  à fond.  Si  vous  étendez  vos  connaissances 
sur  une  trop  large  surface , la  couche  sera  moins 
épaisse.  Ecoutez  un  instant  avec  attention , et  en 
ne  jouant  que  le  rôle  d’observateur  , ces  colosses 
gonflés  de  sciences  qui  font  semblant  de  tout  savoir  : 
en  une  heure  ou  deux  ils  vous  débiteront  tout  ce 
qu’ils  possèdent;  ils  vous  auront  parlé  de  tout, 
même  de  ce  qu’ils  savent , et  leur  étourdissant  ver- 
biage ne  vous  laissera  pas  le  temps  de  proférer  une 
seule  parole.  Glorieux  d’une  victoire  que  l’homme 
de  bon  sens  se  garde  bien  de  leur  disputer , ils  se 
croient  de  vrais  phénix.  Demain  la  même  scène 
se  jouera  sur  un  autre  théâtre  ; multiplier  leurs 
auditeurs  est  le  seul  besoin  qui  les  presse.  Mais 
fixez-les  sur  un  point  ; approfondissez  ce  point  avec 
eux  *.  l’écorce  enlevée , vous  ne  trouvez  plus  qu’un 
arbre  creux  \ Sachons  peu , mais  sachons  bien , et 
ne  nous  chargeons  pas  de  clinquant. 

J’accorderai  volontiers  une  supériorité  marquée 
au  médecin  qui  se  livre  exclusivement , dans  sa  pra- 
tique , à une  spécialité  de  l’art  de  guérir , mais  à 
la  condition  qu’il  aura  étudié  l’ensemble.  Une  chose 
bien  digne  de  remarque  5 c’est  que  la  chirurgie  et 
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la  médecine  sont  restées  stationnaires  aussi  long- 
temps qu’elles  ont  été  séparées  , et  qu’une  branche 
quelconque  de  l’art  de  guérir  n’a  fait  de  progrès 
que  par  ceux  qui  les  embrassaient  toutes , tant  il 
est  nécessaire  de  saisir  l’ensemble  pour  s’occuper 
fructueusement  des  spécialités. 

DE  LA  MÉDECINE  ANCIENNE  ET  DE  LA  MÉDECINE 
MODERNE. 

Je  ne  suis  ni  dépréciateur  ni  fauteur  enthou- 
siaste des  temps  passés.  Peu  m’importe  la  date 
d’une  vérité  : âgée  de  mille  ans  ou  de"  deux  jours 
elle  m’est  également  chère  -je  ne  porte  pas  l’en- 
vie jusqu’à  la  nier  parce  que  son  auteur  est  mon 
contemporain  ; je  ne  me  crois  pas  abaissé  parce 
qu’un  rival  aura  été  plus  heureux  ou  plus  habile 
que  moi*,  toujours  aussi  je  serai  disposé  a admirer 
le  succès  de  mes  puînés.  Pourquoi  donc  se  trouve- 
t-il  dans  le  monde  tant  d’hommes  qui  se  plaisent  à 
exalter  les  siècles  qui  les  ont  précédés,  et  à rabaisser 
le  leur  ? Pourquoi  déprécient-ils  à outrance  et  sans 
examen  ce  qui  a été  fait  de  leur  temps  ou  depuis  eux  ? 
Le  voici  : à tort  ou  à raison,  chacun  cherche  l’illustra- 
tion et  veut  être  admiré;  nous  sommes  tous  faits  ainsi; 
celui  qui  le  nie , ment , ou  prouve  qu’il  est  dépourvu 
de  cette  noble  émulation  qui  seule  enfante  les  grandes 
choses.  Nouslouons  ceuxquinous  ont  devancés;  notre 
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amour-propre  nous  en  fait  une  loi  ; il  nous  semble 
qu’à  leur  place  nous  eussions  fait  comme  eux,  mieux 
qu’eux  peut-être  ; nous  le  pensons  toujours , nous 
le  disons  souvent , et  nous  ne  faisons  leur  éloge 
que  dans  l’espoir  de  nous  associer  à leur  gloire.  Par 
la  même  raison  nous  déprécions  nos  contemporains 
ou  ceux  qui  nous  ont  suivis  : les  louer,  trouver 
bon  et  utile  ce  qu’ils  ont  fait , c’est  convenir  qtmls 
ont  eu  plus  de  perspicacité  que  nous  , qu’ils  ont 
mieux  dirigé  leurs  recherches , et  notre  amour- 
propre  serait  trop  péniblement  affecté  par  un  sem- 
blable aveu  ; il  l’est  bien  plus  péniblement  encore 
quand  nous  sommes  obligés  d’avouer  une  vérité 
nouvelle  qui  vient  détruire  nos  erremens  passés  , 
et  réduire  au  néant  des  travaux  qui  nous  avaient 
demandé  tant  de  soins  et  de  veilles. 

Quiconque  connaît  bien  le  cœur  de  l’homme  doit 
renoncer  à l'espoir  de  plaire  par  la  science  à ses 
devanciers  ou  à ses  contemporains  ; il  ne  doit  at- 
tendre d’eux  que  critiques  amères  et  injustes  , que 
dégoûts  et  humiliations.  Mais  une  vérité,  une  dé- 
couverte utile  résistent  à toutes  les  épreuves,  et 
si  elles  sont  répudiées  ou  mal  accueillies  à leur  ber- 
ceau , elles  triomphent  plus  tard  et  sans  contesta- 
tion , quand  la  génération  qui  les  a vues  naître  a 
complètement  disparu.  Le  monde  se  comporte 
ainsi  depuis  bien  des  siècles  ; les  livres  des  plus 
anciens  écrivains  en  font  foi  ; c’est  pour  lui  unq 
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maladie  incurable  dont  un  homme  sensé  ne  pré- 
tendra jamais  le  guérir. 

La  médecine  ancienne  et  la  médecine  moderne 
se  livrent  bataille  d’un  bout  de  l’Europe  à Feutre- 
La  première,  persuadée  de  l’indivisibilité  des  forces, 
confiante  dans  la  puissance  médicatrice  de  la  na- 
ture , affublée  de  ses  théories  humorales , ne  voit 
que  des  maladies  générales  , provoque  l’expul- 
sion de  ce  qu’elle  appelle  les  humeurs  pec- 
cantes , ou  attend  , l’arme  au  bras , qu’il  plaise  à 
îa  nature  d’amener  des  crises  qui  débarassent  le 
malade  de  la  matière  acrimonieuse  qui  causait  le 
trouble  des  fonctions  (i).  La  seconde,  certaine 
que  les  forces  sont  divisibles , convaincue  que  les 
maladies  commencent  par  n’affecter  que  des  points 
limités , doutant  de  l’altération  des  fluides  du  corps 
humain , et  instruite  par  l’expérience  que  la  nature 
même  tant  à augmenter  beaucoup  de  maladies  ou 
du  moins  à les  entretenir , suit  une  route  ordinai- 
rement bien  différente  pour  arriver  à la  guérison. 
Elle  attaque  rarement  les  forces  en  masse  ; elle  les 
diminue  sur  un  point  en  les  accumulant  sur  un 

(i)  Guidé  par  ces  principes,  un  ancien  professeur  de  l’Ecole  de 
Montpellier  disait  : le  médecin  est  une  sentinelle  vigilante  placée 
auprès  du  malade,  moins  pour  lui  faire  du  bien  que  pour  empê- 
cher qu’on  lui  fasse  du  mal.  Si  la  méthode  expectante  est  souvent 
la  meilleure,  il  faut  convenir,  cependant,  qu’on  ne  peut  en  géné- 
raliser l’emploi  j souvent  elle  aurait  les  suites  les  plus  funestes. 
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autre  ; son  principal  levier , c’est  la  révulsion  : elle 
ne  tente  pas  d ^expulser  des  humeurs  morbifiques , 
l’existence  de  ce  genre  d’altération  ne  lui  étant  pas 
démontrée , et  si  elle  provoque  souvent  des  sécré- 
tions , c’est  pour  diminuer  les  forces  en  général  ou 
les  concentrer  sur  l’organe  dont  elle  augmente  l’ac- 
tion. La  théorie  des  crises  lui  paraît  puérile  \ rare- 
ment on  peut  les  prévoir  , et  toujours  ou  presque 
toujours  ces  crises  sont  l’effet  et  non  la  cause  de 
la  diminution  de  la  maladie. 

La  différence  dans  la  symptomatologie  offre  des 
caractères  non  moins  tranchés  qui  séparent  la  mé- 
decine ancienne  de  la  médecine  moderne.  L’une , 
ne  voyant  qu’une  cause  morbifique  générale , ne 
tirait  ses  signes  que  des  troubles  également  géné- 
raux , et  réunissant  ces  signes  par  groupes  , elle 
faisait  des  cadres  ou  chaque  maladie  devait  s’en- 
châsser. Des  signes  généraux  ne  pouvant  guère  être 
fournis  que  par  des  systèmes  d’organes  qui  se 
répandent  partout , les  vaisseaux  et  les  nerfs  furent 
spécialement  consultés  ; et  comme  dans  la  plupart 
des  maladies  le  cœur  accélère  ses  contractions , 
imprime  des  changemens  plus  ou  moins  notables 
au  pouls  , et  influence  la  chaleur  générale , on  ne 
vit  que  des  fièvres  \ on  en  vit  tant  que  plus  de  deux 
cents  espèces  différentes  ont  été  décrites.  L’anato- 
mie pathologique,  négligée  à cette  époque  , n’avait 
pas  encore  montré  que  ces  prétendues  maladies 


/ 


£*  368  ^ 

générales  étaient  accompagnées  d’altérations  orga- 
niques locales  qui  seules  constituaient  la  maladie  , 
tandis  que  les  troubles  plus  ou  moins  généraux  des 
fonctions  n’en  étaient  que  la  conséquence  nécessaire , 
le  symptôme.  Tout  se  lie  et  concorde  tellement 
dans  notre  machine,  que  le  dérangement  d’un 
rouage  modifie  le  jeu  de  la  machine  toute  entière. 
La  médecine  ancienne  était  donc  conséquente  avec 
elle-même , puisque  la  maladie  étant  générale  pour 
elle , les  symptômes  et  les  moyens  curatifs  étaient 
généraux  aussi.  Lorsqu’il  se  présentait  en  même 
temps  que  la  fièvre  une  affection  locale , celle-ci 
était  considérée  comme  un  effet  de  celle-là , et , 
comme  telle  , négligée.  Les  symptômes  locaux 
étaient  à charge  pour  le  médecin  *,  la  théorie  du 
jour  n’en  admettant  pas,  il  n’en  tenait  aucun  compte, 
préférant  l’erreur  avec  les  conséquences  rigoureuses 
d’un  principe,  au  doute  qui  l’eût  mis  sur  le  chemin 
de  la  vérité.  Voilà  ou  nous  conduit  l’adoption  sans 
contrôle  des  opinions  d’autrui!  Voilà  les  résultats 
des  théories  à brillantes  séductions , et  des  systèmes 
ou  les  raisons  tiennent  la  place  des  faits  ! 

Mais  au  commencement  du  1 9e  siècle  un  meil- 
leur esprit  d observation  guida  dans  les  recherches 
médicales  •,  la  foi  ancienne  fut  ébranlée , le  goût 
de  l’anatomie  se  répandit , des  guerres  continuelles 
en  faisaient  sentir  la  nécessité  aux  médecins  des 
camps , et  chacun  s’empressa  de  noter  les  altéra- 
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tions  organiques  qui  s’offraient  à lui.  On  rencontra 
si  souvent  la  cause  matérielle  et  locale  de  la  mort , 
que  bientôt  la  médecine  eut  changé  de  face.  Au- 
jourd’hui les  médecins  de  la  nouvelle  école  ne  croient 
plus  aux  maladies  générales  ( 1 ) , et  s’ils  ne  sont 
pas  encore  parvenus  à localiser  toutes  nos  affections, 
ils  sont  du  moins  convaincus  qu’un  bien  petit  nom- 
bre puisse  s’étendre  à toute  l’économie , encore  est- 
il  difficile  d’admettre  qu'elles  n’aient  pas  été  loca- 
les à leur  début. 

La  médecine  moderne  tire  donc  les  symptômes 
de  chaque  organe  en  particulier.  Plusieurs  orga- 
nes peuvent  être  affectés  à la  fois  et  influencer 
ceux  qui  restent  sains  : ces  influences  donnent  le 
plus  souvent  lieu  aux  symptômes  généraux  , et 
constituent  ce  dont  nous  avons  parlé  ailleurs  sous 
le  nom  de  sympathies.  Il  faut  remonter , au  travers 
de  tous  ces  symptômes  si  nombreux  et  si  différens, 
jusqu’à  la  source  qui  les  a produits  , et  après  avoir 
rencontré  l’affection  locale , le  médecin  doit  exami- 
ner si  elle  rend  raison  de  tout  ce  qu’il  observe. 
C’est  ainsi  que  souvent  il  arrivera  à constater  l’exis- 

(1)  J’ai  dit  antérieurement  que  cette  opinion  n’était  pas  la  mienne, 
et  que  les  maladies  qui  ont  pour  cause  première  l’altération  progres- 
sive et  lente  du  sang  peuvent  fort  bien,  quoique  rarement,  s’étendre 
à toutes  les  parties.  J’ai  dit  également  que  les  lésions  matérielles 
de  nos  tissus  étaient  l*effet , la  forme  , le  symptôme  de  la  maladie, 
et  non  la  maladie  elle-même. 


tence  de  deux  maladies  simultanées.  Tout  symp- 
tôme dont  il  ne  pourra  trouver  l’explication  sera 
perdu  pour  lui  *,  il  n’en  peut  tirer  aucune  indication. 
Prétendre  remédier  à un  symptôme  dont  on  ignore 
la  source  y c’est  agir  en  aveugle  *,  à quel  organe  adres- 
serez-vous votre  potion  ? Chacun  des  nombreux  mé- 
dicamens  dont  se  compose  votre  mélange  aura  , 
sans  doute  , une  feuille  de  route  spéciale , mais  je 
crains  qu'il  s’égare  en  chemin. 

Ces  différences  entre  la  médecine  ancienne  et  la 
médecine  moderne  prouvent , je  crois , en  faveur 
de  la  dernière  ; elles  prouvent  sur-tout  que  les  étu- 
des sont  plus  difficiles  et  plus  rigoureuses.  Il  faut 
convenir , cependant , que  de  nos  jours  on  néglige 
trop  les  causes  générales  qui  exercent  de  grandes 
influences  sur  les  maladies  et  en  modifient  le  ca- 
ractère. Les  anciens  attachaient  avec  raison  la  plus 
grande  importance  aux  saisons , aux  climats , aux 
localités  y à l’air,  etc.  Une  même  maladie  réclame-t- 
elle  le  même  traitement  dans  tous  les  temps  dans 
tous  les  lieux,  dans  toutes  les  constitutions  atmosphé- 
riques , etc.  ? Je  ne  le  pense  pas , et  le  plus  mince 
observateur  aura  bientôt  remarqué  que  mille  cir- 
constances modifient  l'effet  de  la  même  médica- 
tion , la  rendant  tantôt  utile , tantôt  nuisible. 
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DU  CHARLATANISME. 


Si  je  voulais  parler  de  toutes  les  espèces  de 
charlatans  dont  fourmille  la  société , je  trouverais- 
là  de  quoi  faire  plus  d’un  volume.  Tout  en  voulant 
me  restreindre  au  charlatanisme  médical , je  dirai 
cependant  quelques  mots  du  charlatanisme  en  gé- 
néral. 

L’homme  naît  avec  une  prédisposition  insur- 
montable qui,  dès  sa  plus  tendre  enfance,  le  pousse 
vers  le  besoin  de  dominer  soit  physiquement , soit 
par  l’ascendant  moral.  De  ce  besoin  naissent  toutes 
nos  actions,  notre  moi  l’exige  pour  son  bien-être; 
ôtez  du  cœur  de  l’homme  l’amour-propre^  il  ne 
restera  plus  rien  ; faites  en  sorte  qu’il  soit  bien 
dirigé , il  enfantera  mille  prodiges  et  contribuera 
au  bonheur  général.  Mais , et  il  est  douleureux  de 
le  dire  après  expérience  faite , chacun  pour  l’or- 
dinaire , se  regarde  comme  le  seul  point  de  départ 
et  l’aboutissant  de  tout,  et  11’agit  que  dans  l’in- 
térêt de  sa  personne  ; son  but  est  bien  déterminé , 
peu  lui  importe  que  les  moyens  froissent  d’autres 
intérêts,  ou  la  société  toute  entière;  de  là  les  cri- 
mes, le  dol,  l’astuce  qui  désolent,  étonnent  et 
quelquefois  amusent  le  monde. 


La  force  est  le  plus  sûr  moyen  de  dénomination  ; 
c’est  cependant  celui  qui  répugne  davantage^  il 
flatte  moins  notre  vanité , et  on  ne  l'emploie  qu’à 
défaut  de  puissance  morale.  Voyez  l’orateur  qui  , 
par  la  magie  de  son  éloquence , domine  au  forum 
et  entraîne  tout  un  peuple  sur  ses  pas  : n’est-il 
pas  plus  flatté  du  pouvoir  de  ses  paroles , que  ne 
l’est  le  tyran  qui  commande  à des  esclaves  trem- 
blai! s sous  leurs  chaînes?  Le  despote,  lui,  ne  fait 
pas  de  charlatanisme  , ses  moyens  sont  patens  , avé- 
rés*, l’orateur  n’en  est  pas  toujours  exempt,  et  plus 
ses  auditeurs  seront  éclairés , moins  il  sera  sûr  du 
succès.  Si  je  ne  m’explique  pas  plus  au  long  sur 
l’origine  du  charlatanisme , sur  les  causes  qui  l’enr 
tre tiennent , ce  n’est  pas  que  les  raisons  me  man- 
quent ; je  me  bornerai  à répéter  ce  vers 

c Les  sots,  depuis  Adam,  sont  en  majorité,  » 

On  fait  du  charlatanisme  en  politique , en  mo- 
rale , en  religion  , dans  le  commerce , dans  les 
sciences , et  sur-tout  en  médecine.  C’est  de  celui-ci 
que  je  veux  exclusivement  parler , et  pour  que  ma 
juste  indignation  ne  paraisse  pas  excitée  par  un 
intérêt  personnel , je  tâcherai  de  mettre  dans  mon 
langage  toute  la  réserve  que  me  commande  le  lieu 
ou  j’écris. 

Le  charlatanisme  n’est  employé  que  pour  inspi- 
rer la  confiance  et  déterminer  la  conviction  chez 
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ceux  qui  nous  écoutent  : mais  tous  les  moyens  à 
l’aide  desquels  le  médecin  cherche  â se  concilier 
la  confiance  générale  sont-ils  entachés  de  charlata- 
nisme ? Examinons  cette  question , et  tâchons  de 
la  résoudre. 

Sans  vouloir  m'appuyer  de  ce  vieux  proverbe  : 
aide-toi,  le  ciel  t’aidera,  je  ferai  une  observation  que 
personne  ne  démentira.  Je  suppose  qu’un  médecin 
savant , érudit  et  habile  se  fixe  dans  une  ville  oii 
personne  ne  le  connaît  ; ne  conviendrez-vous  pas 
avec  moi  qu’aucun  malade  ne  s'adressera  à lui , car 
avant  de  s’adresser  à un  médecin , le  malade  ou 
ses  alentours  s’enquièrent  s’il  est  capable  de  rendre 
les  services  qu’on  réclame  de  lui.  Ce  n’est  donc 
qu’en  établissant  des  relations  dans  le  monde,  qu'un 
médecin  peut  espérer  de  se  faire  apprécier;  mais 
ces  relations  peuvent  s’établir  de  mille  manières 
et  par  mille  pocédés  différens.  Lorsque  les  moyens 
employés  ne  sont  contraires  ni  à la  vérité  , ni  à 
la  morale , ni  à l’intérêt  de  ceux  dont  on  cherche 
à captiver  la  confiance , je  ne  vois  pas  qu’ils  soient 
condamnables , et  cette  espèce  de  charlatanisme 
me  semble  permise  ; au  moins  est-elle  employée 
par  tous  les  hommes  probes  quelle  que  soit  leur 
profession;  c’est  aussi  celle  que  j’ai  adoptée;  toute 
autre  répugnerait  à mon  caractère  et  à mes  goûts. 
Tout  le  monde  n’ose  pas  faire  cet  aveu  aussi  haute- 
ment , mais  ceux  qui  le  blâmeront  prouveront  par 


là  une  seule  chose , c’est  que  pour  arriver  au  même 
but,  ils  ont  recours  à des  moyens  qu’ils  croient 
prudent  de  taire. 

Pour  parvenir  à son  but , tel  médecin  se  glisse 
dans  les  salons , et  débite  mille  contes  plus  ou  moins 
agréables  ; il  complimente  tout  le  monde  ; fait  res- 
sortir les  bons  mots  des  autres , fixe  l’attention  sur 
l’esprit  de  ceux  qui  l’entourent , et  s’y  prend  de 
manière  à faire  croire  qu’il  en  trouve  à chacun  ; 
c’est  le  meilleur  moyen  de  passer  pour  en  avoir 
soi-même,  Tel  autre  cherche  à prouver  par  de  so- 
lides raisonnemens  l'étendue  et  la  profondeur  de 
ses  connaissances  ; c’est  le  plus  mal  avisé  : si  vous 
voulez  plaire  aux  autres  gardez-vous  de  leur  prou- 
ver que  vous  êtes  plus  instruit  qu’eux  ; leur  petite 
vanité  serait  blessée , et  votre  intention  ne  serait 
pas  remplie.  Celui-ci  fait  l’homme  empressé  -,  vous 
le  voyez  parcourir  promptement  les  rues  de  la  ville 
qu’il  habite  ; il  a besoin  de  se  faire  voir  chaque  jour 
dans  tous  les  quartiers  : il  faut  croire  que  ce  petit 
manège  réussit  assez  bien , car  je  l’ai  entendu  re- 
commander parle  plus  célèbre  ou  du  moins  un  des 
plus  célèbres  chirurgiens  de  la  Capitale  : ne  négli- 
gez pas  la  politique  médicale , disait-il  quelquefois; 
un  bon  moyen  d’être  occupé , c’est  de  le  paraître 
beaucoup;  sortez  par  une  barrière,  rentrez  par 
l’autre  ; fatiguez , s’il  le  faut , deux  chevaux  à vous 
promener , mais  ayez  soin  d’être  bien  crotté  quand 
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vous  renlrez  dans  la  ville.  Celui-là  va  racontant  à 
qui  veut  l’entendre  les  succès  qu’il  obtient  chaque 
jour  • des  amis  complaisans  déposent  des  mêmes 
faits , vantent  le  mérite  de  leur  protégé  , citent  les 
maisons  où  il  a été  appelé , etc. 

Tel  Esculape , alarmiste  à la  journée , trouve 
toujours  dans  le  plus  imminent  danger  les  malades 
auprès  desquels  il  est  appelé.  On  a trop  tardé, 
ou  bien  cette  affection  est  des  plus  graves  ; je  ne 
puis  répondre  du  succès  malgré  la  qualité  superfine 
du  traitement  que  j’adopte  : avec  ce  langage  son 
amour-propre  est  à l’abri;  si  le  malade  guérit, 
c’est  par  l’immense  mérite  du  médecin  ; s’il  meurt, 
c’est  par  la  gravité  du  mal , cette  issue  avait  été 
prédite  dès  le  principe. 

Comme  pour  faire  contraste,  d’autres  voient 
toujours  les  affections  légères,  comptant  par  là 
prouver  qu’aucune  maladie  ne  peut  devenir  dan- 
gereuse entre  leurs  mains , et  que  les  personnes 
qui  leur  donnent  confiance  peuvent  compter  sur 
la  plus  extrême  longévité. 

Quelques  médecins , enfin , essaient  de  donner 
par  leurs  écrits  la  mesure  de  leur  mérite  ; chacun 
peut  les  juger  dans  le  silence  et  hors  du  prestige 
d’une  élocution  plus  ou  moins  facile.  Mon  but,  en 
écrivant  ce  livre , a été  beaucoup  moins  défaire  faire 
des  progrès  à la  science  ( rien  chez  moi  ne  pourrait 
justifier  une  pareille  prétention  ) , que  de  mettre 


à même  de  juger  avec  connaissance  de  cause  ceux 
dont  j’ambitionne  la  confiance , et  dont  j’espère  au 
moins  me  concilier  l’estime.  Ils  verront  en  me  lisant 
si  j’ai  un  esprit  assez  judicieux,  un  raisonnement 
assez  sévère , un  caractère  assez  ferme , et  des  prin- 
cipes assez  éclairés  pour  me  livrer  avec  succès  à 
l’exercice  de  la  médecine  : ils  auront  pour  m’ap- 
peler ou  me  répudier  des  motifs  déterminans , et 
si  je  reste  enseveli  dans  l’oubli,  je  n’aurai  à en 
accuser  que  mon  incapacité  et  mon  défaut  de 
connaissances» 

Si  le  charlatanisme  que  je  viens  d’indiquer  était 
le  seul  mis  en  usage , le  monde  n’aurait  pas  droit 
de  s’en  plaindre  ; mais  il  en  est  un  autre , hideux 
comme  ceux  qui  l’exercent , qui  agit  sur  la  crédu- 
lité , l'ignorance  et  l’instinct  invincible  qui  attache 
chacun  de  nous  à la  vie.  Cette  branche  de  fortune 
et  de  considération  est  exploitée  par  des  gens  de 
toute  espèce  , depuis  le  bateleur  monté  sur  ses 
tréteaux , qui  vend  des  médicamens  aptes  à guérir 
toutes  les  maladies , jusqu’au  Docteur  qui,  dans  son 
cabinet,  prétend  rencontrer  dans  les  urines  la  cause, 
le  diagnostic, le  pronostic  et  le  traitement  de  toutes 
nos  affections. 

Que  des  malheureux , pour  éviter  les  angoisses 
de  la  faim  , vendent  leur  panacée  sur  la  place 
publique  , je  le  conçois  ; ils  exposent  peu  la 
santé  générale  parce  qu’ils  sont  connus  pour  ce 


qu’ils  sont;,  et  que  chacun  se  défie  d’eux;  mais 
qu’un  docteur,  à l’abri  d’un  titre  honorable,  im- 
pose à la  crédulité  publique  par  des  moyens  que 
réprouvent  l’honneur  et  la  probité , voilà  ce  que  je 
ne  puis  comprendre.  L’homme  de  l’art  qui  met 
ces  moyens  en  usage  est  un  imbécile  s’il  croit  à ce 
qu’il  fait , et  un  fripon  s’il  n’y  croit  pas  ; il  n’a  que 
le  choix  entre  ces  deux  qualifications , et  trop  sou- 
vent il  les  mérite  l’une  et  l’autre*  On  ne  voit  ja- 
mais un  médecin  d’un  mérite  réel  tomber  dans  un 
charlatanisme  aussi  bas  ; il  est  le  propre  de  l’igno- 
rant qui  se  sent  hors  d état  de  soutenir  la  concur- 
rence par  ses  talens. 

Je  ne  m'attacherai  pas  à démontrer  que  l’ins- 
pection des  urines  ne  peut  fournir  les  moyens 
d’établir  le  diagnostic  d’une  seule  maladie  ; ce  serait 
faire  insulte  au  bon  sens  de  mcS  lecteurs  ; mais  je 
dirai  que  la  croyance,  l’imbécillité  du  vulgaire  sont 
poussées  à cet  égard  au  point  que  même  des  fem- 
mes exploitent  l’uromancie  , et,  pythonisses  sans 
inspiration , rendent  des  oracles  que  le  malade  a 
la  bonté  d’espérer  de  voir  un  jour  se  vérifier. 

Mais  laissons  ces  sorciers  d’un  autre  âge , ces 
devins  des  temps  passés  , les  jugeurs  d’eau , se  ca- 
cher dans  leur  repaire  ou  le  mépris  public  les  tient 
enfermés , et  gardons-nous  bien  de  nous  attirer  leur 
haine , car  ils  sont  capables  de  tout , excepté  du 
juste  et  de  l’honnête. 
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J’ose  à peine  dire  que  certains  médecins  cher- 
chent à rehausser  leur  mérite  en  dépréciant  leurs 
confrères.  Si  ces  moyens  ne  sont  pas  employés 
ouvertement , ils  le  sont  cependant  dans  d’autres 
circonstances.  Le  jaloux  dévoile , sous  la  foi  du 
secret , à ses  amis  les  plus  intimes , que  tel  de  ses 
concurrens  s’est  mépris  dans  telle  occasion,  que 
de  pareilles  méprises  lui  arrivent  souvent  ; à défaut 
de  faits  à citer  il  en  invente.  La  colomnie  est  un 
grand  moyen  ; c’est  un  charbon  ardent , et  quand 
il  ne  brûle  pas , du  moins  il  noircit. 

Il  est  encore  une  espèce  de  charlatanisme  que  je 
ne  connais  que  depuis  peu  de  mois , et  qui,  outre 
la  crasse  ignorance  de  celui  qui  l’exerce,  prouve 
encore  sa  basse  jalousie,  et  le  besoin  irrésistible  qu’il 
éprouve  de  se  traîner  dans  la  boue  pour  y ramasser 
la  confiance  d’une  classe  stupide  : certain  Docteur 
( et  j’ai  honte  de  le  dire  ) ne  voit  chez  les  malheu- 
reux qui  vont  le  consulter , qu’une  masse  informe 
de  cinq  ou  six  maladies  qu’il  baptise  des  noms  les 
plus  barbares , et  qui , selon  lui  , ont  toutes  été 
entretenues  par  des  médications  erronées  et  con- 
traires. En  blâmant  le  premier  traitement  il  est 
sûr  de  ne  rien  dire  contre  lui,  car  il  ne  voit  abonder 
les  fioles  d’urine  dans  sa  tanière  doctorale,  qu^a- 
près  les  insuccès  d’un  traitement  conseillé  par  des 
médecins  à coup-sûr  plus  éclairés  et  plus  conscien- 
cieux que  lui. 


i ^ ^ 

La  politique  et  la  religion  sont  encore  des  man- 
teaux qui  couvrent  plus  d’un  charlatan  : tel  Docteur 
courtise  aujourd’hui  César , qui  la  veille  de  la  phar- 
sale  caressait  Pompée;  tel  autre  porte  un  gros 
livre  à la  messe , qui  ne  croit  même  pas  à l’évangile. 
Ce  caméiéonage  ( qu’on  me  passe  l’expression  ) 
serait  bientôt  conspué  comme  il  le  mérite,  si  la 
société  ne  fourmillait  pas  de  ces  petits  esprits  qui 
ont  la  sottise  de  croire  que  la  similitude  d’opinions 
politiques  ou  religieuses , est  un  brevet  de  capacité 
pour  le  médecin  de  leur  goût  : mais  les  hommes 
à courte  vue  sont  les  plus  nombreux,  et  beaucoup 
de  médecins  préfèrent  l’hypocrisie  qui  les  pousse 
vers  la  majorité  , au  sentiment  d’honneur  et  de 
conviction  qui  les  retiendrait  dans  une  mino- 
rité trop  restreinte.  Servilité  ou  indépendance, 
chacun  choisit  l’habit  qui  convient  le  mieux  à sa 
taille. 

DE  LEXPÉRIENCE  ET  DE  l’eMPIRISME. 

L’expérience,  dans  la  pratique  de  la  médecine, 
se  présente  sous  deux  acceptions  distinctes  ; l’une 
se  rapporte  à la  recherche  de  Faction  des  médica- 
mens  dans  le  traitement  des  maladies , Fautre  a 
trait  à la  sagacité  qu’acquiert  le  médecin  en  com- 
parant entr’elles  les  maladies  soumises  à son  obser- 
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vation.  C’est  dans  ce  dernier  sens  que  je  parlerai 
de  Inexpérience. 

L’habitude  de  faire  une  chose , quand  elle  ne 
demande  que  l’application  des  sens  et  l’usage  des 
mouvemens , procure  ordinairement  l’avantage  de 
la  faire  de  mieux  en  mieux  : ai  nsi , toutes  choses 
égales  d’ailleurs,  le  chirurgien  qui  fait  le  plus 
d’opérations  doit  être  le  plus  apte  à bien  les  faire  : 
on  a pensé  qu’il  en  était  de  même  pour  ce  qui 
n’intéresse  que  l’intelligence , pour  la  médecine 
sur- tout , et  le  médecin  qui  a vu  le  plus  de  mala- 
dies a été,  par  cela  seul,  réputé  le  plus  habile 
médecin.  Si  toutes  les  intelligences  étaient  de  la 
même  mesure,  si  tous  les  esprits  avaient  la  même 
portée,  je  partagerais  entièrement  cet  avis-,  mais 
il  y a sous  ce  rapport  des  différences  étonnantes , 
et  tel  homme  ne  peut  aller  au-delà  de  certaines 
connaissances  , tandis  qu’un  autre  ne  trouvera 
jamais  de  limites.  Classer  les  médecins,  sous  le  rap- 
port du  mérite,  eu  égard  à leur  âge  et  à la  quan- 
tité de  maladies  qu’ils  ont  vues , c’est  s’exposer  à 
bien  des  méprises.  De  bonnes  études  médicales, 
un  esprit  juste  et  observateur,  et  cette  influence 
inconnue  qui  donne  ce  que  l’on  appelle  tact  médical^ 
compensent  bien  des  années  de  pratique.  Pour 
une  expérience  réelle  , il  s’agit  moins  de  voir  beau- 
coup, que  de  bien  voir.  Combien  d’hommes  laissent 
passer  sous  leurs  yeux  des  faits  qui  sont  perdus 
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pour  eux  ! Il  faut  se  défier  de  l’expérience  des  es- 
prits faux  et  des  gens  prévenus  : la  préoccupation  , 
le  désir  de  confirmer  une  idée  préconçue  nuisent 
à l’expérience. 

Si  la  vieillesse  doit  être  entourée  de  nos  respects, 
il  faut  convenir,  cependant,  que  les  années  n’a- 
joutent rien  à la  puissance  de  l’intelligence  : cha- 
cun sait  même  le  contraire,  et  tout,  chez  l’homme, 
décline  à la  fois,  la  force  physique  et  la  force 
morale.  Le  Nestor  d’une  science  en  est  bien  rare- 
ment l’aigle.  Pourquoi  faut-il  que  tant  d’hommes, 
d’ailleurs  justement  estimés , se  laissent  entraîner 
à cette  manie  de  mettre  toujours  en  avant  leur 
longue  expérience  et  les  nombreuses  années  d’exer- 
cice J Cinquante  ans  de  pratique  ne  peuvent  ané- 
antir des  faits , et  ne  détruiront  jamais  une  vérité. 
Je  n’oublierai  jamais  qu’un  confrère  avec  lequel 
j’étais  en  discussion  ne  trouva  rien  de  plus  con- 
vaincant à m’objecter,  que  de  me  dire  : j’exerce 
la  médecine  depuis  quinze  ans!  Il  sous-entendait 
cette  conséquence,  donc  j’ai  raison  \ mais  sa  modes- 
tie n’alla  pas  à ce  point.  En  médecine  comme 
dans  toute  autre  science,  l’âge  ne  prouve  pas  le 
mérite  : en  émettant  cette  opinion  on  verra  bien 
que  je  n’ai  pas  spécialement  plaidé  ma  cause , car 
il  y a à-peu-près  autant  de  médecins  plus  âgés 
que  moi  , qu’il  y en  a de  plus  jeunes. 

Lorsque  les  facultés  intellectuelles  commencent 
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à baisser , que  le  temps  des  fortes  conceptions  est 
passé , le  médecin  n’ajoute  plus  rien  à sa  science , 
heureux  s’il  conserve  en  entier  ce  qu’il  a acquis 
dans  ses  jours  de  force  et  de  vigueur.  Son  expé- 
rience devient  alors  une  véritable  routine*,  c’est 
une  réminiscence  souvent  fort  incomplète  de  ce 
qu’il  fit  autrefois. 

L’empirisme,  dans  son  acception  primitive, 
était  l’expérience  et  l’observation  appliquées  à la 
médecine.  De  nos  jours  on  attache  une  idée  défa- 
vorable à ce  mot,  et  l’empirique  est  celui  qui, 
cherchant  dans  la  pharmacie  un  remède  à chacune 
de  nos  affections , se  crée  pour  chaque  maladie 
un  traitement  spécial  et  à-peu-près  invariable, 
sans  tenir  compte  des  circonstances  qui  ont  pré- 
cédé ou  accompagnent  le  mal  qu’il  veut  guérir. 
Telle  maladie,  tel  remède*,  voilà  le  langage  de 
l’empirique.  Pour  lui  les  théories  et  les  raisonne- 
mens  ne  sont  rien;  il  fait  fi  de  tous  les  systèmes 
et  affecte  même  de  ne  pas  connaître  les  ouvrages 
qui  pourraient  éclairer  sa  pratique  : il  prétend 
tout  puiser  dans  son  propre  fonds  , et , d’habitude , 
la  mine  qu’il  entreprend  d’exploiter  n’est  pas  riche. 
Ces  gens-là , assez  instruits  pour  ne  pas  paraître 
trop  ignorans  , et  trop  ignorans  pour  sentir 
la  nécessité  de  s’instruire  davantage , sont  toujours 
pressés  de  critiquer  ce  qu  ils  ne  comprennent  pas , 
ou  ce  qu’ils  ne  connaissent  même  pas.  Publie-t-on 
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un  livre  nouveau , ils  vous  diront  en  ricanant  que 
ce  n’est  qu’une  laborieuse  compilation , que  l’au- 
teur n’a  qu’un  mérite , celui  de  la  patience  : les 
maladroits  ne  sentent  meme  pas  qu’ils  louent  celui 
qu’ils  veulent  déprécier,  car  pour  compiler  il  faut 
au  moins  lire  et  étudier,  or,  c'est  déjà  un  grand 
avantage  pour  celui  qui  écrit  , tandis  que  ses 
dépréciateurs  ne  font  ni  l’un  ni  l’autre.  Engageâ- 
tes, ces  savans  Aristarques,  à se  dépouiller  du 
voile  mystérieux  qui  cache  leurs  coups,  et  à publier 
une  réfutation  sérieuse  de  ce  qu’ils  affectent  de 
tant  blâmer,  vous  tes  verrez  bientôt  balbutier  un 
autre  langage  et  vous  donner  par  leur  risible  em- 
barras la  juste  mesure  de  leurs  vastes  connaissances  : 
c'est  de  l’ombre  qu’il  leur  faut , le  grand  jour  blesse 
leurs  yeux  trop  sensibles*,  mais  ceux  qui  jettent 
ainsi  de  la  boue  dans  l’obcurité  doivent  être  vio- 
lemment démasqués  *,  c’est  publiquement  qu’il  faut 
tes  contraindre  à motiver  leurs  opinions  et  à sou- 
tenir la  discussion.  C’est  ce  que  déjà  j’ai  cru 
devoir  faire,  c’est  ce  que  je  ferai  toutes  tes  fois 
qu’une  basse  jalousie  me  paraîtra  mériter  sem- 
blable correction. 

EN  QUOI  CONSISTE  LE  VRAI  MÉRITE  CHEZ  LE  MÉDECIN. 


Il  est  peu  de  personnes  qui,  dans  tes  petites 
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villes  sur-tout , ne  se  soient  amusées  à classer  les 
médecins  de  leur  endroit.  Souvent  on  les  classe 
Sans  les  connaître  autrement  que  pour  les  avoir 
vus  passer  plus  ou  moins  fréquemment  dans  la 
rue. 

L’éterdue  de  la  clientelle , des  succès  plus  nom- 
breux, un  âge  qui  suppose  plus  de  ce  qu’on 
appelle  expérience,  tels  sont  les  élémens  du  juge- 
ment que  l’on  porte  : ils  ont,  en  général,  quelque 
chose  de  motivé,  mais  ils  peuvent  aussi  induire 
fort  souvent  en  erreur.  Nous  avons  indiqué  quel- 
ques-uns des  moyens  à l'aide  desquels  des  médecins 
tâchent  de  s’attirer  une  nombreuse  clientelle , ou 
du  moins  de  faire  croire  qu’ils  la  possèdent  déjà  : 
on  peut  donc  se  tromper  sur  ce  point.  Les  suc- 
cès peuvent  avoir  été  rares  dans  des  mains  même 
fort  habiles  : le  hasard  aura  pu  adresser  au  meil- 
leur médecin  les  maladies  les  plus  graves,  et  rendre 
la  mortalité  plus  fréquente.  Nous  avons  vu  ce  que 
l'on  doit  penser  de  l’expérience;  en  sorte  qu’il 
faut  chercher  un  autre  moyen  d’estimer  le  mérite 
du  médecin. 

Celui  qui  sait  le  mieux  préciser  le  siège  de  la 
maladie,  déterminer  sa  nature,  l’altération  maté- 
rielle de  l’organe  souffrant,  analyser  les  symptômes 
et  rapporter  chacun  d’eux  à l’organe  qui  les  pro- 
duit , celui-là , dis-je , est  à coup  sûr  le  meilleur 
piédecin , parce  qu’il  connaît  les  actions  des  pr** 
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ganes,  leur  consensus  en  santé,  leurs  influences 
réciproques  en  maladie,  et  les  désordres  que  le 
dérangement  d’une  ou  de  plusieurs  pièces  apporte 
dans  toute  la  macliine  ; parce  que  son  savoir  en 
physiologie  lui  permet  de  saisir  le  mal  et  ses  ac- 
croissemens , depuis  son  origine  jusqu’au  point  le 
plus  élevé  ; parce  que , enfin , toutes  ces  connais- 
sances peuvent  seules  le  mettre  à portée  de  prévoir 
le  danger  et  de  lui  opposer  des  moyens  convena- 
bles. Tout  est  fondé  sur  la  nature,  le  diagnostic, 
le  pronostic  elle  traitement;  le  médecin  qui  n’est 
pas  capable  de  bien  établir  le  diagnostic  d’une 
maladie,  ne  peut  en  prévoir  l’issue  ni  la  traiter 
d’une  manière  rationnelle  ; aveugle  qui  n’a  ni  bâ- 
ton ni  chien , il  marchera  à l’aventure , et  ses 
succès  ne  seront  dus  qu’à  un  heureux  hasard; 
il  sera  cependant  plus  porté  que  tout  autre  à 
s’en  glorifier. 

L’inégalité  des  talens  ressort  peu  dans  le  trai- 
tement des  maladies  aiguës,  celles-ci  sont  brus- 
ques, et,  en  général,  dessinées  au  point  que 
meme  le  moins  clairvoyant  ne  peut  les  confondre; 
leur  siège  est  aisé  à établir  , leurs  signes  sont 
saillans , les  moyens  à leur  opposer  faciles  à saisir. 
C’est  tout  différent  pour  les  maladies  chroniques  ; 
l’affection  n’est  pas  toujours  aussi  bien  localisée , 
elle  s’est  étendue  à plusieurs  organes , la  sympto- 
matologie est  parfois  embrouillée  au  point  qu’il 
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faut  des  semaines  pour  établir  un  bon  diagnostic^ 
des  mois,  des  années  même  pour  traiter  avec 
succès , à travers  des  difficultés  sans  nombre.  Je 
ne  reviendrai  pas  sur  ce  que  j ai  dit  en  parlant 
des  maladies  chroniques. 

Le  public  est  attentif  aux  manières  du  médecin  7 
aux  procédés  qu’il  emploie  pour  reconnaître  une 
maladie,  à la  nouveauté  ou  à la  singularité  de 
la  médication  à l’aide  de  laquelle  il  la  combat. 
Le  public  prétend  tout  savoir , même  les  spécia- 
lités des  sciences  dont  il  connaît  à peine  le  nom  : 
le  public  se  trompe  et  juge  sans  raison. 

J’ai  appris , non  sans  en  rire , mais  sans  en 
être  surpris , que  j’avais  perdu  la  confiance  de 
tous  les  habitans  d’un  village  peu  éloigné  de  cette 
ville,  parce  que  je  m’étais  servi  du  stéthoscope 
pour  examiner  la  poitrine.  11  paraît  que  les  mé- 
decins qui  donnent  habituellement  des  soins  à 
ces  bons  villageois  se  contentent  de  tâter  le  pouls  ! 
J’avais  cependant  rencontré  assez  juste,  car  je  pro- 
nostiquai une  mort  prochaine,  et  elle  ne  se  fit 
attendre  que  quatre  jours.  Mais  le  moyen  parut 
nouveau , et  partant , il  fut  jugé  mauvais. 

Un  confrère  auquel  je  proposais , dans  une  ma- 
ladie fort  grave  qui  se  termina  par  la  mort , l’em- 
ploi d’un  moyen  peu  usité,  mais  le  seul  qui  me 
parut  offrir  quelques  chances  de  succès,  se  con- 
tenta de  me  répondre  que  toute  médication  qui 


paraîtrait  nouvelle  ferait  grand  tort  au  médecin  si 
le  malade  ne  guérissait  pas.  Sur  l’observation  seule 
que  le  moyen  proposé  n’était  pas  infaillible , il  fut 
rejeté.  C’est  ainsi  que  l’aveuglement  du  public 
condamne  à l’inaction , et  dans  l’intérêt  unique  de 
sa  réputation , le  médecin  qui  se  dispose  à tenter 
les  moyens  même  les  plus  rationnels  que  les  pro- 
grès de  la  science  viennent  nous  enseigner  chaque 
jour. 

Une  simple  application  de  six  sangsues  à l’anus  a 
servi  de  prétexte  à bien  des  commentaires.  Je  les  fis 
placer  le  soir  avec  la  recommandation  de  laisser 
couler  le  sang  pendant  le  sommeil  ; il  n’en  fallut 
pas  davantage  pour  ébranler  la  confiance.  Un  mé- 
decin auquel  on  parla  de  ce  moyen  de  guérir  un 
mal  de  tête  le  trouva  au  moins  singulier.  Au  réveil 
la  maladie  avait  disparu,  et  le  succès  justifia  le 
moyen.  On  s’était  persuadé  un  instant  que  j’avais 
agi  à la  légère;  c’était  à tort,  j’avais  des  motifs 
déterminans. 


THÉORIES.  ÉCLECTISME. 

Chacun  s’empresse  de  blâmer  les  théories  ^ mais 
malgré  le  discrédit  dans  lequel  elles  sont  généra- 
lement tombées , il  serait  absurde  de  les  proscrire 
d’une  manière  absolue.  Dans  les  sciences  positives  9 
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dont  les  principes  sont  fixes  et  invariables,  les 
théories  sont  tout  puisqu’elles  sont  l’explication 
naturelle  et  vraie  des  faits , et  qu’elles  conduisent 
à l’interprétation  de  ce  qui  offre  encore  quelques 
difficultés.  Dans  les  sciences  d’observation,  ou  il 
faut  se  borner  à examiner  les  faits  sans  pouvoir  en 
pénétrer  la  raison  première,  la  théorie  est  souvent 
en  dehors  de  la  vérité  : un  principe  ou  deux  ne 
peuvent  se  plier  à tout  ce  qui  passe  sous  les  yeux 
de  l’observateur.  Que  fera-t-il  alors?  S’il  explique, 
il  est  sujet  à erreur;  s’il  n’explique  pas,  s’il  ne 
saisit  pas  ce  que  les  faits  ont  de  commun  ou  de 
dissemblable , il  ne  peut  acquérir  de  notions  nou- 
velles; son  expérience  n’est  qu’un  mot  vide  de  sens, 
et  ce  qu’il  voit  pour  la  centième  fois  est  pour  lui 
une  chose  nouvelle  et  isolée  de  toute  autre. 

Il  faut  donc,  mais  avec  prudence,  que  le  mé-> 
decin  suive  une  théorie  quelconque  ; mais  qu’il  la 
fonde  sur  l’observation  ; qu’elle  soit  pour  lui  l’ana- 
lyse de  la  pratique , et  non  une  ligne  de  conduite 
tracée  d’une  main  téméraire.  Autrefois , en  méde- 
cine sur-tout , on  faisait  une  théorie  a priori  : aussi 
a-t-on  vu  mille  théories  différentes  se  succéder , et , 
je  n’en  doute  nullement , celles  qui  existent  aujour- 
d’hui seront  à leur  tour  remplacées  par  d’autres. 
On  reproche  à l’esprit  du  siècle  une  trop  grande 
tendance  à généraliser;  je  puis  prendre  pour  mon 
compte  une  grande  part  de  ce  reproche  , car 


personne  plus  que  moi  n’est  imbu  de  cet  esprit  de 
généralisation  ; un  principe  bien  démontré  donne 
la  clé  de  mille  faits  qui  tiennent  en  apparence  à 
mille  causes  différentes.  Mais  avant  de  généraliser, 
tâchez  de  bien  démontrer  la  vérité  du  principe 
qui  sert  de  base  à votre  théorie ; suivez  ce  principe 
dans  toutes  ses  applications , et  vous  verrez  com- 
bien il  est  fécond  en  résultats. 

Un  principe  nécessairement  vrai  est  encore  à 
découvrir  en  médecine;  la  vie  est  difficile  à saisir, 
on  ignore  quelle  est  son  essence  , aussi  les  théories 
médicales  ont-elles  l’instabilité  pour  seul  caractère 
fixe.  Aucune  d’elles  ne  donnant  une  explication 
suffisante  et  admissible  dans  tous  les  cas  , beaucoup 
de  médecins  les  ont  mises  toutes  à contribution 
pour  en  extraire  ce  qui  leur  semblait  le  meilleur  : 
de  là  est  né  Y éclectisme , espèce  de  triage  pour 
lequel  chacun  se  conduit  à son  gré  , sans  autre 
guide  que  ses  propres  forces  ou  son  caprice,  sou- 
vent meme  pour  ne  pas  paraître  adopter  des 
opinions  généralement  admises,  et  faire  de  l’o- 
riginalité. 

Sans  blâmer  l’éclectisme  d’une  manière  absolue, 
je  ne  puis  toutefois  m’empècher  de  me  défier  d'un 
éclectique  *.  il  a beau  me  crier  qu’il  ne  suit  ni  la 
bannière  des  anciens  ni  la  bannière  des  modernes , 
qu’il  prend  la  raison  pour  guide  et  ne  prête  l’o- 
reille qu’à  la  voix  de  la  nature , je  crains  toujours 


de  ne  voir  en  lui  que  la  singularité  d’un  homme 
qui  veut  se  donner  comme  original , et  affecte  la 
prétention  de  se  croire  plus  que  ses  contemporains 
et  ses  devanciers. 

Du  reste  l éclectique  ne  peut  se  passer  de  théo- 
rie , et  la  sienne  se  compose  des  débris  des  autres 
et  de  ce  qu’il  a cru  devoir  prendre  dans  son  pro- 
pre fonds  ; sa  conduite , sagement  ménagée , peut 
le  mener  à de  bons  résultats  dans  la  pratique , et 
c’est  là  que  tendent  principalement  les  efforts  du 
médecin. 

Si  une  théorie  quelconque  n’était  pas  nécessaire 
au  médecin  pour  le  guider  dans  sa  pratique,  les 
malades  sauraient  bien  la  lui  rendre  indispensable 
par  leurs  étourdissantes  discussions  médicales. 
C’est  à chaque  instant  un  examen  à subir  ou  un 
cours  à faire  pour  le  médecin  ; s’il  veut  inspirer 
quelque  confiance  , il  faut  qu’il  explique , et , ce- 
pendant, le  malade  n’est  pas  plus  savant  après 
l’explication  •,  souvent  il  n’a  que  le  triste  avantage 
de  mettre  le  médecin  dans  l’embarras  en  le  forçant 
de  se  torturer  l’esprit  pour  démontrer  qu’une 
maladie  fort  grave  et  parfois  nécessairement  mor- 
telle , sera  bientôt  suivie  d'une  guérison  radicale. 
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DE  L’EMPLOI  DES  SANGSUES. 

La  saignée  capillaire  est  sans  contredit  l’un 
des  plus  puissans  moyens  qui  soient  mis  à la  dis- 
position du  médecin  ; elle  se  pratique  à l’aide  des 
ventouses  scarifiées  et  des  sangsues , mais  ces  der- 
nières méritent  de  beaucoup  la  préférence. 

Les  sangsues  sont  si  fréquemment  mises  en  usage, 
leur  mode  d’action  est  tellement  puissant  qu’il  est 
important  de  bien  déterminer  les  modifications 
qu’elles  impriment  à l’économie. 

La  piqûre  de  la  sangsue  se  fait  au  moyen  de 
trois  dents  pointues  et  plates  qui  sont  enfoncées 
dans  toute  l’épaisseur  de  la  peau  ; ces  dents  scient 
la  peau  et  n’opèrent  pas  un  simple  écartement  de 
ses  fibres , aussi  le  sang  coule-t-il  quelquefois  assez 
long-temps.  En  outre , des  petits  vaisseaux  de  toute 
espèce  étant  divisés , la  sangsue  tire  du  sang  arté- 
riel aussi  bien  que  du  sang  veineux.  Les  filets  ner- 
veux étant  sciés  comme  le  reste , la  piqûre  est  dou- 
loureuse *,  quelquefois  même  elle  l’est  beaucoup  ; 
on  en  a vu  occasionner  des  convulsions. 

La  douleur  ne  pouvant  se  manifester  sans  irri- 
tation préalable , et  l’irritation  déterminant  l’abord 
du  sang  et  des  fluides  en  général  vers  le  lieu  où 
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elle  siège,  la  piqûre  des  sangsues  cause  donc  uiië 
fluxion  vers  l’endroit  ou  on  les  place*,  tel  est  leur 
effet  le  plus  immédiat , le  plus  nécessaire.  Le  vide 
opéré  par  la  succion  de  la  sangsue  aide  au  déve- 
loppement de  cette  fluxion. 

L’irritation  n’est  pas  exactement  proportionnelle 
au  nombre  des  piqûres  *,  il  en  est  de  même  de  la 
fluxion  qu’elles  causent  : trente , quarante , soi- 
xante sangsues  n’occasionnent  pas  une  douleur 
beaucoup  plus  vive  que  ne  feraient  douze  ou  quinze 
de  ces  animaux*  Ces  faits  sont  le  résultat  d’une 
observation  rigoureuse , et  c’est  pour  ne  les  avoir 
pas  connus  que  tant  de  médecins  ont  fait  et  font 
tous  les  jours  beaucoup  de  mal  avec  les  sangsues* 
Nous  allons  tracer  dans  quelques  propositions  les 
règles  à suivre  dans  l’emploi  des  sangsues. 

Il  ne  faut  jamais  appliquer  de  sangsues  sur  un 
organe  fortement  enflammé;  l’irritation  de  leurs 
piqûres  pourrait  amener  la  gangrène* 
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On  les  place  le  plus  près  possible  de  1 organe 
malade , quand  on  n’a  pas  à craindre  un  mouvez 
ment  fluxionnaire  vers  celui-ci. 
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3. 

Quand  l’organe  malade  est  d’un  tissu  mou , fa- 
cile à désorganiser,  et  qu’une  fluxion  vers  lui 
serait  dangereuse , c'est  loin  de  lui  qu’il  faut  ap- 
pliquer les  sangsues  : on  choisit  alors  l'endroit  de 
la  peau  avec  lequel  il  a le  plus  de  sympathies. 

4- 

Quelques  sangsues  appliquées  dans  le  voisinage 
d’un  organe  atteint  d’inflammation  chronique, 
amènent  dans  cet  organe  une  fluxion  qui  le  ré- 
chauffe et  le  dispose  à la  résolution. 

5. 

Des  sangsues  en  petit  nombre  appliquées  de 
temps  en  temps  aux  cuisses  et  à l’anus,  sont  le  meil- 
leur moyen  de  rappeler  les  règles  et  de  déterminer 
des  hémorrhoïdes , parce  que  leurs  piqûres  appel- 
lent là  plus  de  sang  qu’elles  n’en  laissent  sortir, 
et  déterminent  une  fluxion  dont  la  nature  finit 
elle-même  par  prendre  l’habitude. 

1 Y 

6. 

ï)e  grandes  applications  de  sangsues  occasionnent 
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rarement  des  engorgemens  vers  l’endroit  où  on  les 
place  : le  sang  trouve  une  issue  facile  à mesure 
qu’il  arrive. 

7- 

Les  sangsues  sont  un  excellent  révulsif  : il  faut , 
pour  cela,  les  faire  tomber  aussitôt  qu’elles  ont 
bien  piqué , et  boucher  immédiatement  leurs  pi- 
qûres. Le  sang  ne  pouvant  plus  sortir,  il  s’établit 
une  fluxion  puissamment  révulsive  aidée  par  la 
douleur  locale. 

8. 

Le  cerveau  est  un  organe  tellement  délicat , si 
facile  à détruire , que  quand  il  est  déjà  irrité  on 
doit  s’abstenir  de  mettre  des  sangsues  à la  tête  ou 
au  cou. 

9- 

Les  fièvres  cérébrales  traitées  par  des  sangsues 
à la  tête  ou  au  cou  , sont  presque  constamment 
mortelles  *,  du  moins  je  n’en  ai  jamais  vu  guérir  à 
l’aide  de  ce  moyen  , ni  même  quand  ce  moyen 
avait  été  employé  à plusieurs  reprises. 


io. 

Dans  les  fièvres  cérébrales , les  applications  de 
sangsues  à l’anus , en  petit  nombre  et  souvent  ré- 


pétées , m ont  constamment  réussi.  Plusieurs  fois 
ce  moyen  seul  a suffi,  en  faisant  couler  le  sang 
pendant  deux  ou  trois  jours. 

11. 

Dans  l’angine  et  l’esquinancie , les  sangsues  au 
cou  sont  souvent  nuisibles  ; une  saignée  doit  pré- 
céder leur  application. 

12. 

Les  maux  de  tête  habituels , la  prédisposition 
à l’apoplexie  cèdent  aux  sangsues  applicpiées  en 
petit  nombre  à l’anus  ; mais  il  faut  revenir  à ce 
moyen  de  temps  en  temps. 

Ce  que  je  viens  de  dire  de  l’emploi  des  sangsues 
prouve  combien  , dans  des  mains  inhabiles  , ce 
moyen  peut  devenir  funeste  : quand  on  y a recours 
il  faut  bien  connaître  son  mode  d’action.  C’est  une 
étude  entièrement  neuve  à faire  pour  beaucoup 
de  médecins. 

Il  est  difficile  d’estimer  la  quantité  de  sang  que 
tire  chaque  sangsue  \ on  ne  peut  guère  la  porter 
au-delà  de  deux  gros  *,  chez  les  enfans  et  les  femmes 
la  piqûre  laisse  mieux  couler  le  sang. 

Les  sangsues  agissent  beaucoup  moins  par  la 
quantité  du  sang  qu'elles  tirent , que  par  Fappel 
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qu’elles  en  font  vers  l’endroit  ou  on  les  place , et 
par  la  fluxion  révulsive  qu’elles  déterminent. 

Il  ne  faut  pas  croire  , ainsi  que  le  pensent  le 
public  et  bon  nombre  de  médecins , qu’il  soit  in- 
différent de  tirer  du  sang  avec  la  lancette  ou  par 
les  sangsues  : la  saignée  est  nécessaire  quand  il  y a 
surabondance  de  sang,  quand  un  organe  vaste 
et  mou,  comme  le  poumom,  par  exemple,  est 
le  siège  d’une  congestion  menaçante  ou  d’une 
irritation  vive*,  les  sangsues,  employées  comme 
je  l’ai  dit  plus  haut,  doivent  être  préférées  lors- 
qu’une congestion  médiocre  et  sur-tout  lente  s’établit 
chez  une  personne  peu  sanguine  *,  la  persistance 
que  l’on  peut  donner  à volonté  à la  médication, 
contrebalance  avantageusement  la  persistance  de 
la  maladie  ou  de  sa  cause. . 

La  saignée  agit  nécessairement  avec  violence, 
les  sangsues  agissent  lentement.  La  saignée,  pour 
en  obtenir  des  effets  marqués , doit  enlever  beau- 
coup de  sang  ; on  peut , par  les  sangsues  , en 
enlever  fort  peu,  et  cependant  modifier  puissam- 
ment tout  l’organisme.  La  débilité  succède  souvent 
à la  saignée , et  rarement  à l’application  des  sang^ 
sues. 


QUELQUES  PROPOSITIONS  SUR  LA 
RÉVULSION. 


i . 

La  révulsion  peut  être  tentée  avec  succès  dans 
les  irritations  aiguës , même  lorsque  la  fièvre  existe 
encore , pourvu  que  des  émissions  sanguines  aient 
eu  lieu  auparavant  en  suffisante  quantité.  C’est  à 
tort  que  des  médecins  distingués  ont  avancé  que 
la  révulsion  était  contr’indiquée  toutes  les  fois 
qu’il  y avait  fièvre  ; elle  réussit  bien  quand  on 
sait  l’employer.  Je  l’ai  mise  en  usage  avec  le  plus 
grand  succès  dans  des  pneumonies  récentes. 

Les  inflammations  aiguës , chez  des  sujets  dont 
la  constitution  a été  détériorée,  ne  peuvent  être 
combattues  par  les  saignées  ou  les  débilitans.  Les 
révulsifs  sont  seuls  admissibles , et  c’est  au  com- 
mencement de  la  maladie  qu’ils  ont  le  plus  de 
succès. 

3.  V 

La  révulsion  est  plus  puissante  lorsqu’on  peut 


en  même  temps  soumettre  l’organe  irrité  à une 
médication  débilitante. 
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Les  irritations  chroniques  ne  réclament  guère 
que  la  révulsion  sous  toutes  les  formes*,  mais  on 
doit  s’appliquer  à la  faire  faible  , large  et  continue , 
et  non  violente  et  momentanée. 

5. 

Quand  on  veut  rappeler  une  irritation  réper- 
cutée , une  hémorrhagie  supprimée , il  faut  avoir 
recours  aux  révulsifs  *,  mais  il  est  bien  plus  urgent 
encore  de  guérir  d’abord  la  maladie  qui  à brus- 
quement déplacé  l’irritation  ou  supprimé  l’écou- 
lement du  sang.  Ainsi  les  règles  sont  rappelées 
bien  moins  par  le  cortège  des  emménagogues , que 
par  la  cure  de  la  maladie  qui  avait  occasionné 
l’aménorrhée. 

6. 

Une  irritation  vive  et  très-étendue  cède  rare- 
ment à la  révulsion  : mais  il  n’est  pas  nécessaire 
que  l’irritation  révulsive , pour  être  utile , soit  plus 
vive  que  l’irritation  maladive.  Ceux  qui  ont  voulu 
résoudre  ce  problème  par  une  équation  algébrique 
ont  mal  observé.  Je  me  suis  soumis  pendant  des 
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années  entières  à Faction  des  révulsifs , et  j’ai  été 
à même  d’apprécier  leurs  effets.  Je  le  répété,  la 
révulsion  étendue  et  de  longue  durée  est  la  meil- 
leure. 

7- 

La  peau  est  l’organe  sur  lecpiel  on  détermine 
le  plus  souvent  la  révulsion;  elle  offre  là  moins 
de  dangers.  On  la  détermine  aussi  quelquefois 
avec  avantage  sur  le  canal  digestif,  mais  on  s’ex- 
pose à une  inflammation  qui  peut  devenir  grave. 
On  peut  l’exercer  sur  presque  tous  les'  organes. 

( Voyez  ce  qui  a été  dit  en  parlant  du  traitement 
des  maladies  chroniques  en  général  ) . 

La  révulsion  est  le  principal  levier  du  médecin  ; 
il  doit  donc  s’appliquer  à la  bien  connaître  , à 
bien  saisir  l’action  des  moyens  qu’il  emploie  pour 
la  déterminer.  Presque  tous  les  médicamens,  à 
quelque  titre  qu’on  les  emploie , sont  des  révulsifs, 
parce  qu’en  accumulant  l’irritation  sur  un  point , 
ils  l’a  diminuent  nécessairement  ailleurs.  Les  cir- 
constances qui  exigent  que  l’irritabilité  soit  aug- 
mentée ou  diminuée  en  masse  ne  sont  pas 
nombreuses  ; presque  toujours  il  s’agit  d'en  faire 
une  répartition  convenable , de  rétablir  l’équi- 
libre pour  rendre  aux  fonctions  leur  facile 
exécution,  et  au  malade  le  libre  usage  de  tous 
ses  organes. 
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Ici  se  termine  ce  que  je  me  proposais  de  dire 
sur  la  médecine.  Si  l’on  juge  du  mérite  d’un  livre 
par  le  nombre  de  ses  feuillets  , le  mien  sera  mal 
reçu  ; cependant  il  m’en  eût  beaucoup  moins  coûté 
pour  le  rendre  plus  volumineux  : si  Ton  pèse  sévè- 
rement ce  qu’il  contient , il  n’aura  encore  proba- 
blement qu’un  froid  accueil  ; je  sens  tout  ce  qu’ont 
d’aride  des  généralités  , mais  je  me  suis  imposé 
l’obligation  d’éviter  les  détails.  J’ai  voulu  seulement 
fournir  quelques  pièces  à ceux  qui  désirent  asseoir 
un  jugement  : j’ai  parlé  avec  conviction , ma  pro- 
fession de  foi  est  entière , et  chacun  peut  prononcer 
avec  connaissance  de  cause. 

Les  personnes  qui  m’auront  lu  sans  prévention 
et  avec  réflexion  , conviendront  avec  moi  qu’il 
faut  savoir  douter , observer  et  étudier  ; que  ce 
sont  là  les  trois  principales  qualités  du  médecin. 
Le  langage  vaniteux  de  celui  qui,  à chaque  instant, 
prononce  le  mot  de  certitude , doit  être  ridiculisé 
sans  miséricorde;  il  dénote  un  charlatan  ou  un 
ignorant.  La  certitude,  en  médecine,  ne  repose 
que  sur  des  probabilités,  et  celles-ci,  quelque 
nombreuses  qu’on  veuille  les  supposer,  ne  con- 
duiront jamais  qu’à  une  conséquence  entachée  du 
même  vice. 


FIN, 
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